RELATO DE EXPERIENCIA

DOI: https://doi.org/10.1590/1981-5271v47.2-2022-0297

Oficina para elaboracao de testes de miultipla escolha de ciéncias basicas
aplicadas: relato de experiéncia

Workshop on item writing to assess basic sciences in health professional education: an experience report

Cinara Silva Feliciano' cinara.feliciano@gmail.com
Lucila Leico Kagohara Elias' llelias@fmrp.usp.br
Mariana Kiomy Osako' mko@fmrp.usp.br
Francisco Silveira Guimaraes' fsguimar@fmrp.usp.br
Luiz Ernesto de Almeida Troncon' ledatron@fmrp.usp.br
Valdes Roberto Bollela’ vbollela@fmrp.usp.br

RESUMO

Introducao: A avaliagdo do estudante é componente essencial de todo programa educacional. O aprendizado das ciéncias basicas é fundamental
para dar sentido ao que se aprende na fase clinica da formacdo de um profissional em saude. Entretanto, a maioria dos treinamentos de
elaboradores de testes de multipla escolha (TME) é voltada a formulagéo de questdes clinicas e ndo inclui abordagem especifica para questdes das
ciéncias basicas.

Relato de experiéncia: Foi realizada uma oficina para a capacitagdo docente na elaboragao de TME de aplicagdo dos conhecimentos de ciéncias
basicas, visando a elaboracdo de uma prova a ser aplicada no final do ciclo basico de seis cursos da satde. O material instrucional foi elaborado
pelos autores, que ofereceram uma oficina no formato on-line. Um diferencial dessa capacitacédo foi a aplicacdo de modelos de elaboracédo de
enunciados com contextos definidos, utilizando momentos de preparo assincronos e encontro sincrono. Apés a oficina, aplicaram-se questionarios
sobre a satisfacdo e aprendizagem dos participantes. A maioria avaliou a oficina como boa ou muito boa e referiu aumento da percepgdo de
capacidade para elaborar TME, e, ao final, somente 7% se sentiram pouco preparados para elaborar um TME seguindo as boas praticas. Houve
melhora na qualidade dos TME elaborados, tendo como referencial os indices de dificuldade e discriminagdo.

Discussao: Existem evidéncias do valor do desenvolvimento do corpo docente na melhoria da qualidade das questdes produzidas. O formato
de oficina proposto foi bem avaliado pelos participantes e contribuiu para a qualidade das questées de provas aplicadas ao final do ciclo basico.

Conclusao: Estratégias como a descrita qualificam as avaliagdes dentro da escola e contribuem para a organizagdo de provas externas.

Palavras-chave: Avaliacao do Estudante; Conhecimento; Testes de Multipla Escolha; Ciéncias Bésicas.

ABSTRACT

Introduction: Student assessment is an essential component of all educational programs. Basic science learning is essential for making clinical
knowledge meaningful to healthcare students. However, most item writer training is focused on the formulation of clinical questions and does not
include a specific approach to basic science questions.

Experience Report: Workshops on item writing for knowledge application on basic sciences were carried out with the aim of planning a test to be
applied at the end of the basic cycle of six health courses. The instructional material was prepared by the authors, who offered online workshops. A
differential of this training was the application of models of item lead-in elaboration with defined contexts, using moments of asynchronous preparation
and synchronous encounter. After each workshop, surveys were applied to assess participants’ satisfaction and learning. Most participants rated the
workshop as good or very good and reported an increase in their perceived ability to prepare single best answer multiple-choice questions. At the end,
only 7% reported they were not prepared to write an item following good practices. There was an improvement in the quality of the items prepared, using
the difficulty and discrimination indexes as a reference.

Discussion: There is evidence of the value of faculty development in improving the quality of the questions produced. The proposed workshop format
was well evaluated by the participants and contributed to the quality of tests applied to students at the end of the basic science cycle.

Conclusion: Strategies such this qualify assessments within the school and contribute to the organization of external exams.

Keywords: Assessment; Knowledge; Multiple Choice Question; Basic Science.
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INTRODUCAO

A avaliacdo é um componente essencial de qualquer
programa educacional. Trata-se de uma coleta sistematica de
dados sobre o aprendizado do estudante em que se adotam
métodos apropriados. A avaliacdo pode ser utilizada para
propésito somativo, formativo e/ou informativo/diagnéstico’.
Deve ser considerada como componente inerente as
estratégias de ensino, sendo necessdrio manter sempre
coeréncia com os objetivos educacionais. Exige diferentes
estratégias para os diferentes dominios da competéncia:
cognitivo (saber e saber fazer), psicomotor (demonstrar
habilidades in vitro - simulacées — e fazer - demonstrar
habilidades in vivo — cenarios reais da pratica) e atitudinal (ser,
estar e relacionar-se)?3.

A estratégia mais difundida para avaliar habilidades
(TME).
Além da facilidade na elaboracdao e correcdo, quando

cognitivas sdo os testes de multipla escolha
adequadamente formulados, oferecem boas condi¢cdes de
validade e confiabilidade'. Para tanto, é fundamental que
os TME contemplem mais que a memorizacao de conceitos,
privilegiando a habilidade de analisar, raciocinar e decidir a
partir de situacdes relevantes para a pratica profissional*®.

O aprendizado sdlido das ciéncias basicas é estruturante
para a compreensdo e para dar sentido ao que se aprende
na fase clinica da formacdo de um profissional em saude.
A compreensdo dos mecanismos fisiopatolégicos embasa
o raciocinio clinico e os principios da terapéutica. Assim, as
ciéncias bdsicas suportam a pratica clinica qualificada®’. O
desafio na integracédo entre ciéncias basicas e clinicas acontece
também pela forma como as questdes de ciéncias basicas sao
formuladas, pois elas geralmente enfatizam a memorizacao
de conceitos em detrimento da sua aplicacdo. Ha dificuldade
adicional na formulacédo de vinhetas (situagcdes-problema) para
contextualizacao do conteudo®.

Baig et al. avaliaram 150 TME aplicados a estudantes
do ciclo basico e constataram que 76% deles envolviam
apenas memorizacdo de fatos isolados e 24% abrangiam
alguma compreensao de conceitos, ndo havendo questdes de
aplicacdo de conceitos. Entre os fatores causais, relatou-se falta
de treinamento especifico dos elaboradores, sendo enfatizado
que o aprendizado para a elabora¢dao de um TME no contexto
clinico ndo é facilmente transponivel para as ciéncias basicas®.
Desse modo, o treinamento para a elaboracdo de questdes
de boa qualidade em ciéncias bdasicas é fundamental para
melhoria das avaliagdes.

O objetivo deste trabalho é apresentar a experiéncia
da realizacdo de uma oficina para a elaboracdo de TME de
aplicacao de conhecimentos sobre ciéncias basicas destinada a
docentes do ciclo basico de cursos da drea da saude.

RELATO DE EXPERIENCIA

Trata-se de umrelato da experiéncia darealizacao deuma
oficina de desenvolvimento docente oferecida a professores
do ciclo basico de trés instituicbes de ensino superior dentro
de um projeto da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto
(FMRP-USP) que recebeu financiamento do edital Latin America
Grants 2020-2022 do National Board of Medical Examiners
dos Estados Unidos® e que tem aprovacdo no CEP da unidade
(50741621.9.0000.5414).

A oficina foi conduzida pelos professores do Centro de
Desenvolvimento Docente para o Ensino de Graduacgdo da
FMRP-USP, em que se adotou a estratégia de ensino sala de
aula invertida em ambiente remoto. O tema central foram as
boas praticas na elaboragao de TME para avaliar a aplicacdo de
conhecimentos relevantes das ciéncias basicas.

Estrutura da oficina

O publico-alvo, que recebeu convite via e-mail, foi de
professores das instituicoes FMRP-USP, FAMERP e UFTM, que
ministram disciplinas do ciclo basico dos cursos: Ciéncias
Biomédicas, Nutricdo, Fisioterapia, Terapia Ocupacional,
Fonoaudiologia, Educacdo Fisica, Enfermagem, Medicina,
Psicologia e Informatica Biomédica.

Todo o material instrucional foi elaborado pelos autores
deste relato, tendo como base o Gold Book do National Board of
Medical Examiners®. Antes do momento presencial da oficina,
enviamos um e-mail aos inscritos com instrugdes e link para um
video (https://youtu.be/mldqdY_5Ygs) sobre boas praticas na
elaboracao de TME. Compartilhamos também um artigo sobre
o tema de autoria de Bollela et al.’® e um arquivo Word com o
modelo para elaboracdo do TME. O formato de TME abordado
foi o de“melhor resposta Ginica”, que contempla enunciado claro,
comanda objetiva que solicita a resposta mais provavel para o
problema abordado e distratores homogéneos®. Finalmente,
solicitamos que cada participante elaborasse e enviasse um
TME antes do encontro sincrono.

O desenho da oficina esta descrito no Quadro 1.

Um dos diferenciais dessa oficina foi um foco maior na
elaboracdo do enunciado com contexto definido: um problema,
uma noticia de jornal, a descricdo de um fenémeno bioldgico
ou mesmo uma vinheta clinica. E fundamental ter um contexto
relevante que sirva de base para a pergunta do TME, com foco
em um objetivo de aprendizagem do plano de ensino do curso.
Logo apds apresentar o contexto, é preciso elaborar a pergunta,
que, se bem-feita, pode garantir sua qualidade.

Tendo como referéncia o Gold Book®, disponibilizamos,
no encontro sincrono, alguns modelos de perguntas para serem
utilizadas em TME, que podem auxiliar no alinhamento entre o
TME e os objetivos de aprendizagem do curso. E fundamental
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Quadro 1. Desenho da oficina.

1. Pré-oficina - momento 1: Instrucoes, videoaula gravada e material escrito foram disponibilizados via e-mail uma semana
antes da data agendada para o momento sincrono. O tempo previsto para esse preparo foi de aproximadamente uma hora.

2. Pré-oficina - momento 2: Cada participante foi convidado a elaborar um TME de um tema de sua area (livre escolha), seguindo
as recomendac¢oes do material disponibilizado. O TME deveria ser escrito no formato “melhor resposta Unica’, envolvendo
a aplicacdo de conhecimento, e enviada por e-mail aos coordenadores da oficina até dois dias antes do momento sincrono.
Somente os coordenadores tiveram acesso a todos os TME elaborados.

3. Oficina on-line sincrona - momento 1: Encontro realizado na plataforma Google Meet. A primeira etapa foi destinada a
esclarecimentos de duvidas e a revisdo dos principais conceitos. Em seguida, explicamos como cada pequeno grupo deveria
proceder para realizar a revisao de TME em painel. O painel é uma reunido em que elaboradores revisam, em conjunto, varios TME
durante um periodo de trés minutos. O TME é projetado e lido pelo autor para que os membros fagcam comentarios e sugestoes. A
instrucdo é para que destaquem uma qualidade do TME (abordagem apreciativa) e, em seguida, deem uma sugestao de melhoria,
tendo como referéncia as instrugdes. Cada painel foi feito em salas virtuais separadas, com mediacdo de um dos facilitadores, e
contou com a participacao de cinco a seis participantes divididos randomicamente.

4. Oficina on-line sincrona - momento 2: Plendria apos a revisdo em painel, quando cada grupo apresentou um dos TME
revisados, mostrando como ele era antes e depois da revisdo. Os participantes aprenderam como trabalhar na revisdo em painel
e puderam observar a melhoria proporcionada pela estratégia na qualidade final dos TME.

Fonte: Elaborado pelos autores.

enfatizar que o enunciado da o contexto para a pergunta e
favorece a avaliacdo da aplicacdo do conhecimento e nao
apenas a memorizagao:
+ Qual é a causa/o mecanismo mais provavel desse
fendmeno?
+ Qual é o agente infeccioso causal mais provavel
para esse quadro?
«  Qual é o mais provavel defeito (genético, metabdlico,
imune ...) presente nesse caso?
+ Qual citocina é a causa mais provavel dessa
condicao?
« Qual das estruturas estd em maior risco de dano
durante esse procedimento?

Avaliacao da oficina
Apdés a oficina, aplicaram-se via Google Forms
questionarios sobre a satisfacdo dos participantes com o
treinamento, a percepcdo deles de aprendizado e sugestdes
de melhoria. A andlise das questdes elaboradas para a prova-
piloto do final do ciclo basico da FMRP-USP também foi feita,
avaliando-se a adequacao dos TME elaborados. Contemplaram-

se assim os dois niveis mais basicos da piramide de Kirkpatrick'.

Percepcao geral dos participantes

No total, 67 participantes cumpriram todas as etapas
preconizadas. Os dados sobre percepcdo estdo representados
no Grafico 1.

« A medicacdo mais adequada para essa condicdo
i 307 . < - .

deve ter qual mecanismo de acao? Grafico 1.Percepcdo dos participantes ao final da oficina de

+  Qual dos seguintes modos de transmissao é o mais

capacitacao.
provavel nessa situacdo?
+  Qualéotipoderespostaimune mais provavelmente
envolvido no controle dessa doenca?
«  Qual é a explicagdo mais provavel desses achados?
« Qual é o local mais provavel da lesao da paciente?
+  Qual dos resultados apresentados deve estar
aumentado (ou diminuido) nesse contexto?
+ Qual é o achado mais provavel da bidépsia nessa
situacao?
Outra estratégia interessante na elaboracdo de TME
voltados a aplicacdo de conhecimentos é o uso de graficos,
imagens, experimentos ou seus resultados, além de videos que
podem auxiliar na apresentacao do enunciado e trazer contexto
para o que esta sendo avaliado.
Quesitos avaliados com a escala Likert de 5 pontos, de muito ruim a

muito bom.
Fonte: Elaborado pelos autores.
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Aspectos relatados como positivos, na parte qualitativa
do questionario, foram os exemplos de TME disponibilizados
previamente, a dinamica da oficina e a oportunidade de
interacdo entre os participantes durante a revisdo em painel.
O formato on-line dividiu opinides, pois para alguns viabilizou
a participacdo, enquanto para outros a distancia foi percebida
como algo negativo. A abordagem de diferentes temas de
ciéncias basicas foi um aspecto bastante elogiado.

Efeito da oficina na percepcao de competéncia para
elaborar TME

Em relacdo aos conhecimentos e as competéncias
dos participantes ao final da oficina, 57% se declararam
competentes em relacdo ao conhecimento sobre principios
gerais e finalidades da avaliacdo do estudante (Grafico 2A).
Mais da metade se declarou competente para avaliar o dominio
cognitivo (Gréfico 2B). Apenas 7% referiram que se sentiam
pouco competentes para elaborar questdes no formato de
TME ou pouco familiarizados com as recomendacdes e boas
praticas para a elaboracdo de TME com Unica alternativa correta
(graficos 2C e 2D, respectivamente).

A seguir, mostramos um TME que foi discutido na
oficina e que exemplifica um TME que atende a todas as
recomendacoes.

Homem, 34 anos, procurou atendimento com queixas de
ansiedade e insénia. O médico optou por iniciar tratamento com o
benzodiazepinico diazepam, prevendo a retirada do farmaco em
duas semanas.

Por qual mecanismo o diazepam serd benéfico nesse caso?

a. Antagonismo de receptores de serotonina de tipo 5HT2.

b. Antagonismo de receptores de noradrenalina de tipo
beta-adrenérgicos.

¢. Facilitagao da neurotransmiss@o mediada por receptores
de dopamina de tipo D2.

d. PotencializagGo da neurotransmissdo mediada por
receptores GABA-A.

Feedback: alternativa D CORRETA: ansioliticos benzodiazepinicos
como o diazepam produzem seus efeitos por se ligarem a sitios
especificos no receptor GABA-A, potencializando o efeito do
neurotransmissor GABA.

Fonte: Prof. Francisco S. Guimaraes - FMRP-USP

Grafico 2.Efeito da oficina na percepcao de competéncia dos participantes.

Escala Likert de 7 pontos: 1 = nenhum, 2 = vago, 3 = pouco, 4 = na média (nem pouco, nem muito), 5 = competente, 6 = muito competente, 7 =

expert (posso ensinar outras pessoas).
Fonte: Elaborado pelos autores.
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Avaliacao do impacto da oficina sobre a qualidade
das questoes produzidas

Participantes contribuiram para a elaboracdo de
questdes para as provas aplicadas nos anos de 2021 e 2022 na
FMRP-USP. Essas provas tiveram carater institucional, formativo
e diagnostico, e foram aplicadas aos estudantes que haviam
concluido a etapa de formacao constituida majoritariamente
por disciplinas das ciéncias biomédicas basicas em seis dos
sete cursos de graduacdo da FMRP-USP. Apenas o curso
de Informatica Biomédica ndo foi incluido nessa avaliacdo.
Elaboraram-se provas com uma média de 80 a 100 questdes (de
acordo com cada curso) a partir de uma tabela de especificacao
(“matriz de avaliacdo” ou blueprint) previamente construida
para cada curso, relacionando objetivos de aprendizagem
dos planos de ensino e aprendizagem a carga hordria das
disciplinas. A aplicacdo da prova foi feita on-line na plataforma
E-disciplinas da USP (Moodle®).

Apodsaaplicacdo das provas, as analises psicométrica e de
qualidade dos TME foram avaliadas por meio de procedimentos
que determinam, para cada questao, os valores dos indices de
facilidade (IDF) e de discriminacao (IDC)'%2. Com base nesses
critérios, calculou-se, para cada prova, o percentual de questoes

consideradas adequadas e compararam-se as provas de 2021 e
2022 (antes e depois da oficina).

Efeitos da oficina na qualidade dos TME produzidos e
utilizados nas provas institucionais

A participacdo dos estudantes foi voluntaria, e
compareceram de 48% a 90% daqueles elegiveis nos
diferentes cursos.

O resultado da andlise dos IDF e IDC dos TME que
compuseram as provas de 2021 e 2022 avaliadas esta descrito
na Tabela 1. Como indicador de qualidade, estabelecemos que
o TME deveria ter um IDF entre 20% e 80% (nem muito facil,
nem muito dificil) e um IDC superior a 20%, o que significa
que o TME foi capaz de diferenciar estudantes com melhor
desempenho daqueles com pior desempenho na prova como
um todo™. Os TME considerados adequados por esses critérios
em 2021 e 2022 foram anotados em porcentagem.

O maior aumento do porcentual de questdes adequadas
de um ano para outro foi no curso de Nutricdo e Metabolismo.
O que contribuiu de forma expressiva para o aumento da
qualidade da prova foi a reducdo do nuimero de questdes
pouco discriminativas ou com discriminagdo negativa.

Tabela 1. Evolucdo da proporcao (%) de questdes adequadas (adequados IDF e IDC) nas duas provas de ciéncias biomédicas

basicas aplicadas a estudantes voluntarios dos seis cursos da FMRP-USP nos anos de 2021 e 2022.

CURSO 2021 2022 VARIAGAO
Ciéncias Biomédicas 39,0 60,0 +21,0
Fonoaudiologia 32,5 52,5 +20,0
Fisioterapia 58,7 46,2 -12,5
Medicina 58,0 63,7 +5,7
Nutricdo e Metabolismo 37,0 65,0 + 28,0
Terapia Ocupacional 52,4 46,2 -6,2

Fonte: Elaborada pelos autores.

Grafico 3.Cotejo de IDF e IDC das provas de ciéncias biomédicas basicas aplicadas em 2021 (N = 100) e 2022 (N = 80) do curso de

Nutricao e Metabolismo.

A drea em destaque representa as propor¢des de questdes consideradas adequadas em cada ano, indicando uma melhora significativa de um

ano para outro.
Fonte: Elaborado pelos autores.
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No Grafico 3, projetamos os valores do IDF e do IDC das
provas de ciéncias biomédicas basicas aplicadas em 2021 (N =
100) e 2022 (N = 80) aos estudantes desse curso de graduacao.

DISCUSSAO

Até recentemente, as oficinas de capacitacao docente
nao diferenciavam instru¢des para questdes dos ciclos basico
e clinico. Por causa de varias solicitagbes, organizamos essa
oficina voltada a docentes das areas basicas dos cursos da
saude para elaborar TME que fossem direcionados a aplicacao
do conhecimento.

Nessa experiéncia, foi possivel constatar que houve
incremento na qualidade dos TME elaborados para uma
avaliacao de ciéncias basicas aplicadas em cursos de graduacgao
da area da saude, a partir da analise do IDF e IDC dos TME que
compuseram as provas e também levando em consideracédo a
percepcdo dos docentes que participaram da oficina.

Estudos mostram que TME elaborados por professores
ndo preparados carecem de qualidade. Véarios programas de
desenvolvimento docente visam melhorar as habilidades de
redacdo de TME, e existem evidéncias dessa capacitacdo na
melhoria da qualidade das questdes produzidas'* .

Em vez de pedirmos aos estudantes que identifiquem
uma estrutura anatdmica, podemos oferecer uma situacao
que exemplifique uma alteracdo naquela estrutura e solicitar
a eles que apontem o local mais provavel da lesdo. Em vez de
perguntarmos sobre algum conhecimento factual envolvido
no conceito de acidose respiratoria, podemos oferecer um
cendrio com valores de gases sanguineos arteriais e pedir aos
estudantes que identifiquem que se trata de uma situacao em
que a acidose respiratodria é a resposta mais provavel's.

A alta frequéncia de questbes de memorizacao que
observamos em TME que avaliam ciéncias biomédicas basicas
fragiliza a validade das avalia¢des na sua capacidade de permitir
inferéncia sobre a capacidade dos estudantes de utilizar
conhecimentos relevantes para compreensédo de fenémenos
importantes no contexto da pratica profissional. E a elaboracdo
de enunciados que tragam contextualizacdo para as questdes
de ciéncias basicas ndo precisa ser, obrigatoriamente, no
formato de casos clinicos®.

A melhoria dos processos avaliativos deve ser uma pratica
valorizada e se da por meio de atividades sistematicas, como
treinamentos continuos, pratica (elaboracdo de testes para
provas), analise da qualidade do que foi produzido e devolutiva
aos elaboradores, visando ao aprimoramento do processo. Assim,
os elaboradores contribuem na construcdo de exames vélidos e
confidveis, e se beneficiam da andlise dos resultados dos TME e
das provas. Experiéncias prévias mostram grande engajamento
de professores no processo em que o ganho é mutuo™.

Como até recentemente nao havia instrucoes especificas
para elaboradores de TME relacionados as ciéncias basicas’,
desenhamos e implementamos uma oficina mais voltada para
esse publico especifico que, frequentemente, participa de
exames nacionais e locais avaliando a capacidade do estudante
de aplicar conhecimentos de ciéncias basicas relevantes na area
dasaude. Até onde sabemos, trata-se de uma iniciativa pioneira
no Brasil, visto que a maioria das experiéncias descritas tem
carater geral inespecifico ou foco bem definido na producéo de
TME voltados as ciéncias clinicas.

A pandemia da Covid-19 trouxe um desafio adicional
para a implementacdo da oficina, mas no final a experiéncia
adquirida na utilizacdo de recursos para atividades on-line
ampliou as possibilidades de oferta de atividades formativas,
que sempre foram presenciais e agora podem ser nessa
modalidade, utilizando educacdo remota mediada por
tecnologias de informacdo. Apesar de alguma insatisfacao
com o formato on-line, os resultados gerais e a satisfacdo dos
participantes foram muito promissores e indicam a efetividade
desse formato, como descrito por outros autores'’.

Karthikeyan et al.'® identificaram fatores que podem
ser limitadores ou facilitadores para elaboracdo de TME de boa
qualidade. Entre as barreiras descritas, destaca-se a falta de
motivacdo dos professores, o que estreitamente ligado a nao
valorizacao dessa atividade por parte da instituicdo. Além disso,
destaca-se afalta de tempo e disponibilidade de agenda por parte
dos facilitadores e dos participantes. Entre os fatores facilitadores,
estdo o desenvolvimento docente, que deve ser oferecido de
modo regular, e os programas de controle de qualidade no
contexto da educacéo e da avaliacdo (internos ou externos).

CONCLUSAO

A experiéncia descrita mostrou-se bem-sucedida. A
satisfacdo dos participantes e a percepcdo deles de que houve
aumento da sua competéncia, bem como a qualificacdo de TME
produzidosem oficinasdirecionadasaotreinamentode professores
para elaboracdo de TME de aplicacdo das ciéncias basicas nos
cursos da saude, fortalecem e qualificam o envolvimento dos
docentes desse importante segmento. Adicionalmente, a melhora
da qualidade das questdes da area basica produzidas, medida pela
variacdo positiva nos valores de indicadores psicométricos, sugere
que devemos continuar investindo na capacitacao docente dos
elaboradores que atuam nesse segmento. Uma oficina com as
caracteristicas descritas tem potencial de trazer beneficios tanto
nas avaliacées dentro da escola quanto na contribuicdo para a
organizacdo de provas externas.
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