Andrea TA Alves, Leticia AM. Domenis
A simulacio realistica como ferramenta de avallagio de residentes de enfermagem: um relato de experiéncla

I Relato de Cas

A simulagao realistica como ferramenta de
avaliacao de re- sidentes de enfermagem:
um relato de experiéncia

RESUMO | Objective Structured Clinical Examination (OSCE) € um modelo de avaliacdo com uma série de estagdes, nas quais
o aluno devera executar acdes especificas que englobam competéncias. Sao avaliados comportamento, dominio e habilidades.
Objetivo: relatar a utilizacdao da simulacao realistica como ferramenta de avaliacao de residentes de enfer- magem. Método:
Estudo descritivo, tipo relato de experiéncia, sobre o uso de um método de avaliacdo formativa utilizando a simulacao realistica
em julho de 2023. Resultados: Foi realizada a observacao direta das atividades desenvolvidas pelos residentes e preenchido o
check list individual de cada cenario. Debriefing contribuiu com a discussao reflexiva em grupo. Conclusao: Ao acompanhar o
desenvolvimento enquanto ele ocorre, a avaliacdo formativa com uso do método OSCE, possibilita perceber como o residente
tem absorvido o saber, quais possiveis pontos de melhaoria e se os objetivos estao sendo alcancados. A simulacao utilizada
como ferramenta pode complementar o treinamento pratico em situa- ¢des clinicas reais.

DESCRITORES: Enfermagem ortopédica; Treinamento por simulacao: Preceptoria.

ABSTRACT | Objective Structured Clinical Examination (OSCE) is an assessment model with a series of stations in which the
student must perform specific actions that encompass competencies. Behavior, mastery and skills are assessed. Objective: To
report on the use of realistic simulation as an assessment tool for nursing residents. Method: This is a descriptive experience
report on the use of a formative assessment method using realistic simulation in July 2023. Results: The activities carried out
by the residents were directly observed and an individual checklist was completed for each scenario. Debriefing contributed to
reflective group discussion. Conclusion: By monitoring development as it happens, formative assessment using the OSCE method
makes it possible to see how the resident has absorbed the knowledge, what possible points for improvement and whether the
objectives are being achieved. Simulation used as a tool can complement practical training in real clinical situations.
DESCRIPTORS: Orthopaedic nursing; Simulation training: Preceptorship.

RESUMEN | EI Examen Clinico Objetivo Estructurado (ECOE) es un modelo de evaluacion con una serie de estaciones en las
que el estudiante debe realizar acciones especificas que engloban competencias. Se evaltan el comportamiento, el dominio
y las habilidades. Objetivo: Informar sobre el uso de la simulacién realista como herramienta de evaluacién para residentes
de enfermerfa. Método: Estudio descriptivo del uso de un método de evaluacidon formativa mediante simulacion realista en
julio de 2023. Resultados: Se observaron directamente las actividades realizadas por los residentes y se cumplimenté una lista
de comprobacién individual para cada escenario. El debriefing contribuyé a la discusién reflexiva en grupo. Conclusion: La
evaluacion formativa mediante el método OSCE permite, a través del sequimiento de la evolucién a medida que ésta se produce,
ver como el residente ha asimilado los conocimientos, cuales son los posibles puntos de mejora y si se estan alcanzando los
objetivos. La simulacion utilizada como herramienta puede complementar la formacién practica en situaciones clinicas reales.
DESCRIPTORES: Enfermerfa ortopédica; Formacién con simulaciéon: Preceptorado.
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INTRODUCAO

Lei 11.129 de 30 de junho de 2005
Ainstitui a Residéncia em Area Pro-
fissional da Sadde e cria a Comis-
sdo Nacional de Residéncia Multiprofissio-
nal em Sadde (CNRMS), cuja organizacdo
e funcionamento sao compartilhados entre
o Ministério da Educagao (MEC) e o Minis-
tério da Sadde (MS). Os programas de resi-
déncia sdo cooperagdes intersetoriais que
visam favorecer a inser¢ao qualificada de
jovens profissionais da satide no mercado
de trabalho, particularmente em areas prio-
ritdrias do Sistema Unico de Satde '.
Os servigos publicos de satide no Bra-
sil tm importante papel para a formacdo

de profissionais, onde o SUS integra pra-
ticas de pesquisa e ensino em satdde para
estabelecer seu modelo de assisténcia
constituido nos principios e diretrizes que
organizam o sistema. Difundir a formacao
em servico foi fundamental para a expan-
sdo dos programas de Residéncia em Sau-
de, que passam a ocupar as instituicdes e
servicos como dispositivo de constituicao
de praticas baseadas na integralidade’.

O enfermeiro tem acesso a um conjunto
de acdes que articulam os conhecimentos
referentes a pesquisa, a assisténcia, a ex-
tensdo e ao ensino de enfermagem, qualifi-
cando-o como profissional critico e inserido
no debate sobre o desenvolvimento técni-
co-cientifico, no contexto da organizacdo e
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funcionamento do SUS’.

Neste contexto foi criado o Programa
de Residéncia de Enfermagem da Universi-
dade Federal do Estado do Rio de Janeiro
(UNIRIO) entre outros, que iniciaram seus
tra- balhos no pais.

PROGRAMA DE RESIDENCIA DE EN-
FERMAGEM

No Brasil, sdo oferecidos varios cursos
de especializacdo para enfermeiros, entre
0s quais destaca-se, no Rio de Janeiro, o
Programa de Residéncia em Enfermagem,
re- gistrado na Universidade Federal do
Estado do Rio de Janeiro (UNIRIO) como
Curso de Pés-Graduacdo, em Nivel de Es-
pecializacdo, sob a forma de Treinamento
em Servico para Enfermeiros, nos Moldes
de Residéncia. Através da Parceria de Co-
operacdo Técnica com o Ministério da
Satde, Marinha do Brasil — Hospital Na-
val Marcilio Dias e Secretaria Municipal
de Salde/R]. O curso proposto atende
as diretrizes expressas na Lei Federal n.o
8.080/90, que regulamenta o SUS, dentre
as quais sobressai a organizacao de um sis-
tema de formacdo de recursos humanos *.

As dreas de concentragdo sdo organiza-
das em torno de importantes acoes comuns
a todas as instituicdes e sdo baseadas na
aplicabilidade de acoes relacionadas com
o cuidado aos usudrios de atencdo de en-
fermagem e também naquelas relativas as
geréncias de servico, unidades e programas
de satde. Cabe 3 Coordenacio da Area de
Concentracdo a distribuicdo do quantitativo
de vagas por unidade de satde selecionada,
em conjunto com a representante do conve-
nio da respectiva instituicdo convenente.

O Programa de Residéncia da Unirio
conta com uma grade curricular de disci-
plinas do bloco comum, basicas a todos
os residentes e disciplinas de bloco espe-
cifico, as quais estdo relacionadas com as
suas especializadas, como é o caso da sub
area da enferma- gem em Traumatologia
e Ortopedia.

PLANEJAMENTO PEDAGOGICO
O planejamento é essencial e pre-
cisa ser estruturado de forma coerente,
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seja em torno de objetivos bem definidos
(gerais e especificos), da delimitagdo dos
contetidos, da escolha das estratégias e
instrumentos de avaliacdo, ou seja, para
“medir” o que foi aprendido e direcionar,
de forma corretiva e formativa, todo pro-
cesso educacional.

A utilizacdo de instrumentos que faci-
litem essa atividade é fundamental e nes-
se contexto a Taxonomia de Bloom tem
colaborado significativamente, pois € um
instrumento de classificacdo de objetivos
de aprendizagem de forma hierarquica (do
mais simples para o mais complexo) que
pode ser utilizado para estruturar, organi-
zar e planejar disciplinas, cursos ou modu-
los instrucionais®.

Os objetivos de aprendizagem seguem
sendo classificados em trés dominios. O
dominio cognitivo abrange conhecimentos
e habilidades intelectuais; o dominio afeti-
vo abrange os interesses e atitudes relacio-
nadas a sentimentos e posturas e o dominio
psicomotores abrange habilidades a serem
adquiridas. Nos objetivos de aprendiza-
gem se pensa nas construcoes das aprendi-
zagens por parte do residente necessarias a
desen- volvimento de competéncias

A integracdo ensino e servico € uma
acdo necessdria e de extrema relevancia na
formacdo dos profissionais de satde para
valorizagdo e fortalecimento do SUS. Pela
Constituicdo Federal de 1988, o SUS tem a
responsabilidade de formar recursos huma-
nos na drea de satde®.

AVALIACAO NO PROCESSO DE
APRENDIZAGEM

A avaliacdo faz parte do processo
ensino aprendizagem, pois fornece da-
dos para aprimorar o ensino, ndo tendo
a finalidade Unica de aprovagdo ou re-
provacdo. Deve ser reflexiva, continua,
dinamica e construtiva, permitindo que
o avaliador exerca seu papel de forma
adequada e favoreca a aprendizagem do
profissional supervisionado’.

SIMULACAO CLINICA / DEBRIEFING/
FEEDBACK
A simulacdo é um método efetivo e
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inovador contribuindo para a formacdo
profissional que amplia as relacdes entre
a teoria e a pratica. Tem se mostrado um
método Gtil para o desenvolvimento de
habilidades, promovendo a aprendizagem
centrada no pacien- te das praticas assis-
tenciais vivenciadas®.

Tem a finalidade de ensinar, treinar e
avaliar as competéncias necessarias em
am- bientes similares, controlados e se-
guros, ndo ameacador, que preserva eti-
camente o pa- ciente e o profissional.
um excelente método de ensino e de ava-
liagdo.onde integra os dominios cognitivo
e afetivo, proporcionado o pensamento
critico, o aumento de habilida- des para
avaliacdo e decisdes °.

O bom planejamento da simulacdo
deve conter quatro elementos para execu-
tar o processo avaliativo: script da simula-
¢do; desenvolvimento pessoal e orientacdo
ao estu- dante; executar a simulacdo; e,
avaliacdo da simulacdo ™.

A (ltima etapa da simulagdo permite
uma discussdo reflexiva (debriefing) sobre
a situacdo ocorrida, da aprendizagem e
das decisdes tomadas, estimulando o pen-
samento critico e reflexivo sobre as actes
executadas, consolidando os saberes .

Todas as dimensdes do saber e do cres-
cimento do educando no que diz respeito a
aspectos cognitivos e sociais, devem estar
contempladas dentro dos processos avalia-
tivos. De acordo com o estudo de um norte
americano", o aprendizado obedece a um
modelo conceitual hierdrquico em quatro
niveis, cuja base compreende o SABER
(conheci- mento teérico); o segundo nivel,
definido como SABER COMO (aplicacdo
do conhecimento); no terceiro esta o MOS-
TRAR COMO (habilidade de agir); e, por
fim, o FAZER (acdo), refletindo a pratica em
situacdes reais .

Para compreender os niveis de com-
peténcia esperados dos futuros profissio-
nais da salde, utiliza-se a pirdmide de
Miller (Figura 1).

A base é constituida pelo conhecimen-
to (Tedrico), isto €, o estudante “SABE”; em
seguida, vem a capacidade de utilizar esse
conhecimento, o “SABER COMQO". O ter-
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Figura 1: Piramide de Miller.

ceiro nivel demonstra as habilidades, ou
seja, “MOSTRA COMQ” e, por fim, traz o
como agir nas situacdes, o “FAZ". Ha es-
tudos que buscam incluir um quinto item,
o “SER”, entendido como a construcdo da
identidade e da atitude profissional, e de
valores e comportamen- tos sociais .

AVALIACAO BASEADA EM COM-
PETENCIAS EMPREGANDO A SIMULA-
CAO OSCE

Objective Structured Clinical Exami-
nation (OSCE), conhecido no Brasil como
Exa- me Clinico Objetivo Estruturad, con-
siste em um circuito de estacGes, as quais
contém pa- cientes padronizados, um ou
dois avaliadores, e tarefas especificas em
cada uma das situacdes. As estacbes po-
dem avaliar apenas procedimentos, conter
questdes relacionadas a estacdo anterior,
ou os dois modelos podem coexistir em
um Unico momento.

Nesta modalidade avaliativa, o discen-
te aplica tanto o processo de raciocinio e
tomada de decisdo quanto faz uso das ha-

10064 Revista Nursing,

Andrea TA Alves, Leticla AM. Domenis
A simulacdo reallstica como

de avallagio de de um relato de

bilidades motoras para execucdo de proce-
dimentos, além de exercitar suas atitudes
para atender o paciente simulado, configu-
rando uma avaliacdo por competéncias ™.

SUS NA FORMACAO DOS PROFIS-
SIONAIS

A integracdo ensino e servico € uma
acdo necessdria e de extrema relevancia na
formacdo dos profissionais de satde para
valorizagdo e fortalecimento do SUS. Pela
Constituicdo Federal de 1988, o SUS tem a
responsabilidade de formar recursos huma-
nos na drea de sadde.

As Diretrizes Curriculares Nacionais
propoe uma formacdo profissional com
uma boa formagdo geral humanista, critico
e reflexivo, capacitando a atuar em outra
perspectiva de assisténcia. Valorizando a
adocdo de metodologias de ensino- apren-
dizagem cen- tradas no estudante, em dife-
rentes cenarios de praticas.

A avaliacao é parte integrante do pro-
cesso de ensino e aprendizagem, visando
a tomada de medidas para o aprimora-

DO https:
Todo o conteddo desse periadico, exceto onde esta identi

mento e ajustes de condutas. A auséncia
de uma avaliacdo que nos demonstrasse
se os objetivos de aprendizagem esta-
vam sendo atingidos e quais os niveis
de desenvolvimento das competéncias e
habilidades durante o processo, nos fez
reavaliar o método de avaliacdo onde o
objetivo € o desempenho do aluno.
Através da identificacdo dessa lacuna
onde o aluno pudesse entender suas ne-
ces- sidades nos diferentes momentos dos
campos de pratica e que nos indicasse
quais as correcOes necessdrias, buscamos
uma ferramenta de avaliacdo formativa que
melhor nos oriente atingir nossos objetivos
e melhoras no processo de aprendizagem,
que deve abranger as competéncias e ha-
bilidades durante o periodo da residéncia.
Esse relato visa contribuir na descricao
de uma experiéncia da nova ferramenta uti-
lizada pela tutora e preceptores do Instituto
com pacientes externos durante o primeiro
trimestre de residentes de Enfermagem em
um Instituto de Traumatologia e Ortopedia
o objetivo de utilizar uma ferramenta de
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ensino e avaliacdo onde espera se alcancar
melhoras no processo de aprendizagem.
Neste contexto o objetivo deste tra-
balho é relatar a utilizacdo da simulacao
realistica como ferramenta de avaliacdo
de residentes de enfermagem no Instituto
Nacional de Traumatologia e Ortopedia.

METODOLOGIA

Trata- se de um estudo descritivo,
tipo relato de experiéncia, sobre o uso de
um método de avaliacdo formativa utili-
zando a simulacdo realistica no més de
Julho de 2024.

A experiéncia foi realizada com re-
sidente do 1° ano onde o plano de acgdo
pedago- gica abrange no primeiro tri-
mestre, a capacitacdo nas unidades de
pacientes externos (atendimentos ambu-
latorial, admissdo hospitalar e admissdao
na unidade de trauma referenciado).

A unidade de satde onde a experién-
cia foi desenvolvida, o Instituto Nacional
de Traumatologia e Ortopedia (INTO), é
instituicdo da rede federal vinculada ao
Ministério da Satude. O convénio de coo-
peracdo técnica do INTO com o Progra-
ma de residéncia da UNIRIO permite que
a instituicdo seja campo de pratica para
03 (trés) residentes no ano de 2023.

A tutora e preceptores do INTO sdo
responsaveis pelo desenvolvimento e
acompa- nhamento das atividades prati-
cas e tedrico-praticas de residentes do 1°
ano (R1) e do 2° ano (R2). A simulacdo
foi discutida entre a tutora, preceptores
e educacdo permanente do Instituto, a
partir da necessidade de ferramentas que
nos auxilie no processo de ensino, treina-
mento e avaliagcdo e principalmente que
possa ser utliizada de uma forma segura,
coerente com a metodologia do trabalho.

Delineando a escolha dos casos cli-
nicos baseados nos objetivos, foi reali-
zado o planejamento dos recursos mate-
riais, manequins e pacientes- atores, para
que pudéssemos pensar em cada detalhe
atribuindo maior realidade ao cenario.

Os objetivos e competéncias espe-
radas dos cenarios foram tracados em
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cima das experiéncias vivenciadas an-
teriormente e no desempenho espera-
do. Foram claros e rela- cionados com
roteiros de acoes e atividades (que tem
como referéncia as rotinas, protocolos,
interfaces) de cada setor, que sdo forne-
cidos a cada residente antes de iniciar
no campo de pratica.

Foi realizado um ensaio onde pode-
mos testar o cendrio para podermos ve-
rificar a fidelidade e detectar possiveis
problemas anteriormente.

RESULTADOS

Os residentes passaram por estacoes
que utilizamos o método, exame clinico
estruturado por estacbes ou OSCE que
consiste em um circuito de estagdes, as
quais contém pacientes padronizados,
um ou dois avaliadores, e tarefas espe-
cificas em cada uma das situacdes. A
escolha desse método para os residentes
teve como base o Modelo de Piramide
de Miller visando alcangar o nivel para o
residente DEMONSTRAR as habilidades
esperadas nos cenarios.

A avaliacdo formativa que teve como
foco a andlise de desempenho dos resi-
dentes pelos preceptores/tutores através
de uma ficha estruturada que contempla
o desempenho por escala de habilidades
e atitudes. Com objetivo de detectar la-
cunas e proporcionar solugdes. A esco-
Iha da avaliacdo formativa se deu por ela
ser continua, informal, dinimica, ndo
julgadora e auxiliar no aprendizado.

Inicialmente a tutora reuniu os resi-
dentes onde receberam as informacoes
relacio- nadas ao caso de cada cendrio
e quais seriam os objetivos de cada ce-
nario. Apos essas informacdes, eles ti-
veram dez minutos para ler o caso de
cada estacdo.

As atividades foram divididas em 3
estacOes, essas foram escolhidas a partir
do campo de pratica vivenciado pelos re-
sidentes no primeiro trimestre, conforme
o planeja- mento pedagogico.

A primeira estacdo: Sala de consulta
de primeira vez, onde o objetivo deste
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cenario foi realizar as atividades da En-
fermeira no primeiro atendimento aos
pacientes inseridos na lista de espera ci-
rdrgica do Instituto. A anamnese de En-
fermagem, diagnosticos de Enfermagem
e orientacOes necessdrias ao paciente,
foram as competéncias avaliadas ba- sea-
das na Rotina para Enfermeiro na unida-
de ambulatorial — Enfermagem 57.

A segunda estacdo: Admissdo na en-
fermaria de um paciente que deu entrada
pelo setor de admissdo do Instituto, onde
o objetivo deste cendrio foi realizar a ad-
missdo hospitalar do paciente na unida-
de internacdo com o olhar voltado para
as atividades realizadas pela Enfermeira
na admissdo hospitalar. A anamnese de
Enfermagem com todas as informacoes
necessarias, buscando mitigar erros para
que o mesmo realize uma cirurgia se-
gura, foram as competéncias avaliadas
que foram tracadas em cima da Rotina
operacional — Enfermagem da admissdo
e internacdo — Internacdo 13 e na Roti-
na de admissdo do pacientes na unidade
hospitalar — Interface 006.

A terceira estacdo: Atividades da
Enfermeira na admissao de um paciente
que foi admitido do setor de Trauma re-
ferenciado, onde o objetivo deste cena-
rio foi realizar a admissdo do paciente
na unidade de internacdo com o olhar
voltado para as atividades realizadas
pela enfermeira no trauma referencia-
do. A anamnese de Enfermagem, exame
fisco, prescricdo e cuidados de Enfer-
magem foram competéncias avaliadas
tracadas em cima da Rotina de Admis-
sdo do Paciente através do Trauma Refe-
renciado — Interface 120

Cada estacdo tinha até 20 minutos
para ser realizada, onde o preceptor
realizava uma avaliacdo guiada por um
checklist que contém as competéncias
necessarias que se espera para atingir os
objetivos de aprendizagem, envolvendo
os dominios cognitivos, afetivos e psi-
comotores.

Ao término de todas as estacoes foi
realizado o debriefing, onde puderam
interagir uma com as outras, com dis-
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cussoes reflexivas das atividades realiza-
das nas estacdes da simulacdo. O tutor/
preceptor atuou como facilitador e tem
como guia as observacdes sinalizadas
no checklist, que permitiu a discussdo
dos acertos e lacunas que precisavam
ser preenchidas, focando nas melhorias
de aprendizado.

DISCUSSAO

Em cima dos objetivos apresentados
dos cenarios, podemos avaliar as com-
peténcias apresentadas pela taxonomia
de Bloom e da piramide de Milller. No
momento da simulacdo o aluno é centro
do processo, onde pode favorecer o seu
desenvolvimento e aumentar seu nivel
de confiancga.

A oportunidade de retornar em al-
guns cenarios, com problemas que sdo
mais frequentes desenvolver as ativida-
des com mais confianca nas tomadas de
decisdes e principalmente com o fee-
dback onde é realizada uma autoavalia-
cdo e autoreflexdo, foi o pon- to positivo
em comum. Alguns autores confirmam
que a simulagdo permite que os estu-
dantes vivenciem situacdes cotidianas
em um ambiente ficticio e seguro, com
intuito de promover o aprendizado e o
senso critico .

O debriefing muito contribuiu com
a discussdo reflexiva em grupo, onde
puderam aprender um com o outro pu-
deram refletir sobre seu desempenho,
sendo orientado pelos objetivos de
aprendizagem.

Autores consideram o debriefing
como ponto central de aprendizado do
processo de simulagdo, desenvolvido
para gerar sinergias , encorajar o pen-
samento critico, criativo e reflexivo dos
estudantes '®. Nesse momento se realiza
a analise reflexiva sobre o que foi viven-
ciado durante a realizacdo das atividades
no cendrio de simulacao, eo que foi apre-
endido, sendo uma estratégia relevante e
eficaz para a construcdo do aprendizado
ap6s a vivéncia de experiéncias reais 7.

Existe uma necessidade de substituir
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a avaliacdo punitiva onde devera se tra-
balhar em conceitos para construcdo de
curriculos, novos objetivos de aprendi-
zagem, metodologias ativas, diferentes
tecnologias de informacdo e comuni-
cacdo, pactuacdo de critérios, elabora-
cdo de instrumentos de avaliacdo e ca-
pacitacdo dos preceptores/tutores para
que reorientem o processo de ensino e
aprendizagem'®.

E importante a elaboracio de um
plano de acdo pedagogica (PAP), possi-
bilitando um feedback entre todos os en-
volvidos e valorizando a complexidade e
relevincia de cada periodo na formacdo
profissional e pessoal do residente e fo-
mentamos também a capacitacdo do en-
fermeiro preceptor.

€€

E uma
oportunidade
de avaliar
mltiplas
competéncias
voltadas para a
assisténcia aos
pacientes.

Todo o conteddo d

CONCLUSAO

Ao acompanhar o desenvolvimento
enquanto ele ocorre, através da observa-
cdo direta e um check list baseado nos
objetivos de aprendizagem, a avaliagdo
formativa possibilita ao tutor e preceptor
uma percepcdo melhor do desenvolvi-
mento de cada aluno, podendo avaliar o
que ele tem absorvido e quais os pontos
de melhoria.

Para que a simulacdo ocorra de for-
ma positiva, requer um preparo na sua
construcdo, aplicacdo e avaliacdo, sem-
pre pensando nos objetivos que se deseja
alcancar para que através dos resultados
do check list possa se trabalhar para me-
lhorias no desempenho do aluno.

A utilizacdo da Taxonomia de Bloom
tem se mostrado eficaz, pois é um ins-
trumento de classificacdo de objetivos de
aprendizagem de forma hierarquica (do
mais simples para o mais complexo) que
pode ser utilizado para estruturar, organi-
zar e planejar e que muito tem contribui-
do nos objetivos de aprendizagem e nos
orientou para a construcdo dos cenarios.

Um programa de avaliagcdes plane-
jado, guiado pelos objetivos de aprendi-
zagem e executado de modo criterioso,
com foco no debriefing/feedback e na
identificacdo das lacunas de aprendiza-
gem, promove o crescimento pessoal e
profissional, contribuindo para o aprimo-
ramento do processo educacional.

As experiéncias de simulacdo oferece
uma oportunidade para avaliar e medir a
in- tegracdo de um residente as multi-
plas competéncias profissionais. Praticas
academicamente estruturadas, havera a
formacdo de profissionais com o preparo
para o mundo real do trabalho a que es-
tardo expostos.

Ap6s a experiéncia da simulagdo na
avaliacdo como estratégia de ensino-
aprendizagem, reforcou o nosso pensa-
mento que se faz necessario a mudanca
de ferramentas de avaliacao somativa e
necessidade de implementacdo de ava-
liagdes formativas. “%
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