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Educação médica e desafios pós-pandemia: 
onde estamos agora? 

Medical education and post pandemic 
challenges: where are we now? 

Revisão de literatura

RESUMO | INTRODUÇÃO: A pandemia de COVID-19 foi um 
ponto de inflexão em vários aspectos. A educação médica foi 
fortemente impactada por esse fenômeno mundial e, hoje, 
enquanto tenta se recuperar desses tempos difíceis e “vol-
tar ao normal”, se enfrenta com novas questões e desafios, 
pois nem os alunos, nem os professores são os mesmos de 
antes. No entanto, tanto os problemas quanto os desafios se 
apresentam como oportunidades de melhoria, e as soluções 
criativas são incentivadas. OBJETIVO: Os autores pretendem 
apresentar uma visão geral dos desafios pós-pandêmicos na 
educação médica e possíveis soluções e recursos. MÉTODOS: 
Foi realizada uma pesquisa bibliográfica em bases de dados 
online como ERIC (Education Resources Information Center), 
LILACS, PubMed e Google Scholar usando palavras-chave da 
terminologia MeSH. Os artigos que melhor se correlacionaram 
com o objetivo foram selecionados para serem apresentados 
em uma revisão narrativa. RESULTADOS: A utilização das 
Tecnologias de Informação e Comunicação (TIC), a mudança 
das metodologias de ensino, o impacto da pandemia na saú-
de mental e nas competências transversais são alguns dos 
principais problemas que a educação médica enfrenta após 
a COVID-19. Ferramentas emergentes podem ser úteis tanto 
para professores quanto para alunos no enfrentamento des-
sas questões. CONCLUSÃO: A pandemia de COVID-19 criou 
desafios tanto para os alunos quanto para os educadores, não 
apenas no nível técnico e acadêmico, mas também no âmbito 
pessoal e emocional. Esses desafios são apresentados como 
oportunidades de melhoria à medida que fazemos a transição 
para tempos pós-pandêmicos.

PALAVRAS-CHAVE: Educação médica. Tecnologia de Informa-
ção. COVID-19.

ABSTRACT | INTRODUCTION: The COVID-19 pandemic was 
a shifting point regarding many aspects. Medical education 
was heavily impacted by this worldwide phenomenon, and 
nowadays, as it tries to recover from those hard times and go 
“back to normal”, it is faced with new issues and challenges 
as neither students nor teachers are the same as before. 
However, both issues and challenges present as opportunities 
for improvement, and creative solutions are encouraged. 
OBJECTIVE: The authors aim to present an overview of post-
pandemic challenges in medical education and possible 
solutions and resources. METHODS: A bibliographic search 
was carried out in online databases such as ERIC (Education 
Resources Information Center), LILACS, PubMed, and Google 
Scholar using MeSH terminology keywords. Articles that best 
correlated with the objective were selected to be presented 
in a narrative review. RESULTS: The use of Information and 
Communication Technologies (ICT), the change in teaching 
methodologies, and the mental health and soft-skills impact 
of the pandemic are some of the main issues that medical 
education is facing after COVID-19. Emerging tools may be 
useful for both teachers and students to face such matters. 
CONCLUSION: The COVID-19 pandemic created new 
challenges for both students and educators, not only on 
the technical and academic levels but also on the personal 
and emotional spheres. These challenges are presented 
as opportunities for improvement as we transition to post-
pandemic times. 
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Introdução

Embora isso possa variar em outros países, na 
Colômbia, de acordo com as normas do Ministério da 
Educação colombiano, os programas de graduação 
em medicina incluem dois ciclos de desenvolvimento 
profissional: primeiro um pré-clínico, no qual os alu-
nos têm aulas virtuais ou presenciais e práticas de la-
boratório; depois um clínico, no qual o aluno vai a cen-
tros de saúde e hospitais para uma interação direta 
com os pacientes. Este segundo ciclo é marcado por 
um método de ensino em que os alunos adquirem 
competências em conjunto com um médico tutor. A 
entidade reguladora da Colômbia também determi-
na que os programas de graduação em Medicina e 
as especializações médico-cirúrgicas tenham apenas 
20% de componente virtual em seus currículos, para 
garantir a aquisição de habilidades e competências 
práticas presenciais.1,2

A educação médica não deve se limitar a uma cadeia 
de produção de recursos humanos acrítica e mecâ-
nica; a pandemia de COVID-19 revelou que os siste-
mas de saúde devem se transformar para atuar em 
ambientes onde as pessoas interagem umas com as 
outras e com o ambiente no dia a dia.3

A extensa incursão das Tecnologias de Informação 
e Comunicação (TIC) nos sistemas educativos tor-
nou-se essencial e insubstituível para o ensino após 
a pandemia. As interações virtuais podem servir 
como uma introdução ao inevitável futuro da tele-
medicina. A pandemia levou à implementação de 
múltiplas tecnologias, uma vez que as Instituições de 
Ensino Superior tiveram de desenvolver estratégias 
de apoio em formatos digitais para continuarem com 
os seus processos acadêmicos. Um exemplo disso é 
o aumento pandêmico da aplicação da metodologia 
Collaborative International Online Learning (COIL). A 
COIL utiliza a estratégia "Mirror Classroom", na qual 
dois ou mais professores e alunos de diferentes insti-
tuições de ensino podem compartilhar um curso uti-
lizando ferramentas tecnológicas.2,4,5

A liderança institucional é determinante para que a 
educação médica seja capaz de enfrentar os desafios 

internos e externos com vistas à terceira década do 
século XXI.6 Neste artigo, os autores pretendem apre-
sentar um panorama dos desafios pós-pandemia na 
educação médica e possíveis soluções e recursos.

Métodos

Para esta revisão foi realizada uma pesquisa bi-
bliográfica em bases de dados online como ERIC 
(Education Resources Information Center), LILACS, 
PubMed e Google Acadêmico. As palavras-chave da 
busca incluíram terminologia MeSH como "Educação 
Médica", "Tecnologia da Informação" e "COVID-19". 
Após a identificação dos artigos de interesse, foi rea-
lizada uma leitura crítica dos títulos, resumos, pala-
vras-chave e textos completos para selecionar aque-
les que melhor se correlacionavam com o objetivo 
da revisão, delimitando, assim, uma amostra final 
significativa, incluindo publicações entre os anos de 
2012 e 2023.

Impacto da pandemia na educação

A pandemia da COVID-19 levou a uma aceleração im-
prevista da transformação digital do ensino universi-
tário, que teve um impacto irreversível na educação 
médica, tornando-se necessário acelerar as transfor-
mações ativas rumo a inovações curriculares basea-
das nas capacidades adquiridas, para implementar 
novos formatos de avaliação e padronização de tes-
tes através das TIC.3,4,7,8

Potencializar a criatividade, flexibilidade e assertivi-
dade é imprescindível, assim como relançar a missão 
social da educação e a educação interprofissional em 
nossas instituições.3

Globalmente, alguns desafios para a educação mé-
dica foram apresentados, como: melhorar a qualida-
de e a eficácia dos profissionais de saúde, ajustar as 
prioridades sociais e redefinir os papéis dos profis-
sionais de saúde.9,10
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É importante que esses desafios não abandonem os quatro pilares da educação propostos pela Organização das 
Nações Unidas para a Educação, a Ciência e a Cultura (UNESCO) para o ensino no século XXI: aprender a conhecer, 
aprender a fazer, aprender a ser e aprender a conviver.8,12

O alto valor emocional da situação criada pela pandemia deve ser considerado, pois uma proposta educacional 
bem-sucedida é difícil de alcançar se as emoções dos alunos e suas experiências derivadas da pandemia não fo-
rem consideradas. Os professores devem implementar flexibilidade, responsabilidade, empatia e solidariedade 
nas suas práticas de ensino. Em estudo realizado por Varela et al.13, em Medellín (Colômbia), destacou-se que 
os processos de ensino e aprendizagem que utilizaram as TIC em meio à pandemia consideraram a opinião dos 
alunos, observando que: “Todas as ferramentas que foram demonstradas durante esta pandemia foram muito 
positivas. A universidade tem pensado de alguma forma nas necessidades do aluno e tem procurado resolvê-las” 
(S10), e no estudo de Santos et al.14, realizado na República Dominicana, um dos alunos afirma que: “Eu me sinto 
bem, pois é um bom método que eles incorporaram para que os alunos não percam o semestre devido a essa 
pandemia que está nos afetando”.8

Embora tenham sido promovidos programas educacionais híbridos, combinando as vantagens do ensino online 
sincrônico e não-sincrônico (ver Tabela 1), substituir completamente os planos educacionais por um modelo online 
foi um grande desafio para os professores e alunos durante a COVID-19. Além disso, o acesso à Internet pode ser 
limitado por fatores socioeconômicos, e a origem pública ou privada do financiamento de instituições acadêmicas 
pode gerar variações nos recursos disponíveis para desenvolver bons processos de ensino-aprendizagem.15

Quadro 1. Atividades online que podem fortalecer o ensino10,11

Fonte: os autores (2023).

Tabela 1. Vantagens da educação médica online sincrônica e não-sincrônica16

Fonte: os autores (2023).

Devido à incorporação das TIC nos processos de ensino-aprendizagem, se desenvolvem novos processos cogniti-
vos diferentes daqueles reforçados pelos procedimentos formativos tradicionais. Ver Quadro 1.4
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Descobertas pós-pandemia

A chegada das TIC aos espaços de aprendizagem veio com uma grande mudança, tanto nos processos de en-
sino por professores como nos processos de aprendizagem por parte dos alunos. Como mencionado anterior-
mente, a pandemia trouxe muitos desafios que envolveram mudanças culturais, de relacionamento e de estilo 
de vida, modificando a forma como as pessoas interagem, pensam e agem. Foi um momento inesperado de 
adaptação para todos.

Em relação aos docentes e administrativos, foi uma mudança imprevista nos seus processos — apesar das uni-
versidades já terem implementado lentamente estratégias de virtualidade (como plataformas online e espaços de 
simulação), estas exigem competências, habilidades e recursos específicos relacionados ao uso das tecnologias. 
Porém, com a chegada drástica e imprevisível da pandemia, todo o pessoal foi obrigado a lançar desafios sem 
planejamento prévio, adaptando-se dia a dia a uma nova forma de trabalhar. Isso fortaleceu o manejo e uso dos 
recursos tecnológicos, dispositivos, ferramentas, plataformas de aprendizagem e metodologias didáticas que 
permitiram aos educadores dar continuidade aos seus processos de ensino. Algumas ferramentas educacionais 
emergentes das TIC são apresentadas na Tabela 2.13

Tabela 2. Ferramentas educacionais emergentes15,17-22

Fonte: os autores (2023).
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É relevante destacar que, para o pessoal administra-
tivo das universidades, a implantação das TIC como 
ferramenta de aprendizagem trouxe economia de 
tempo e dinheiro, além de um atalho para alguns pro-
cessos. Particularmente no nosso caso (já que nossa 
universidade está engajada em esforços ecológicos e 
ambientais), também ajudou a reduzir o desperdício 
de papel — o uso de e-mail e plataformas digitais per-
mitiu que os alunos fizessem exames em seus pró-
prios dispositivos e apresentassem trabalhos acadê-
micos e workshops “livres de papel”. Por outro lado, 
também desafiou os modelos de trabalho, fazendo 
com que o pessoal administrativo analisasse quais 
cargos e cursos poderiam continuar de forma mista 
(online e presencial) ou totalmente online.16

Na perspectiva dos alunos, também foi uma mudan-
ça drástica com enormes desafios; não apenas a pan-
demia apresentou um desafio, mas também o retor-
no à vida universitária após alguns anos de educação 
domiciliar “confortável”. Isso marcou a vida de todos, 
pressionando-os a se adaptarem a uma nova rotina, 
às exigências das aulas presenciais e a estabelecerem 
novas relações com os colegas que, em alguns casos, 
só conheceram por meio de uma tela. Antes da pan-
demia, as gerações mais novas usavam a tecnologia 
principalmente como entretenimento, agora ela se 
tornou uma ferramenta fundamental na aprendiza-
gem e plantou uma semente de autonomia no pró-
prio processo formativo do aluno.

Além disso, após a pandemia as relações pessoais 
presenciais se recuperaram, já que estar no campus 
permitiu que os alunos desenvolvessem um senso 
de comunidade e apoio que era difícil manter online. 
Eles ficaram mais próximos de seus professores, das 
palestras e, acima de tudo, tornaram-se mais empáti-
cos, pois precisavam sentir a importância de sua vida 
pessoal e profissional para os outros.16 Portanto, as 
interações individuais e regulares entre alunos e pro-
fessores são fundamentais, mesmo em ambientes 
virtuais, pois a adaptação é um processo difícil cujo 
peso pode ser aliviado quando os alunos sentem que 
são importantes, dando-lhes mais chances de suces-
so nas suas carreiras educacionais, criando uma co-
munidade de conhecimento, especialmente na área 
médica, onde a empatia é fundamental não apenas 
com os colegas, mas também com os pacientes.

Atualmente, na experiência de nossa universidade, o 
atendimento presencial é obrigatório nos quatro pri-
meiros semestres do curso de Medicina (ciclo pré-clí-
nico), porém o ciclo clínico é mais flexível, no qual as 
práticas clínicas são priorizadas em relação às pales-
tras presenciais, permitindo uma modalidade de aula 
“telepresencial” que considera o tempo que leva para 
os alunos irem dos hospitais fora do campus até a sala 
de aula. No entanto, práticas clínicas e palestras po-
dem se sobrepor em alguns horários, o que interfere 
no processo de aprendizagem, obrigando alguns alu-
nos a estudar os conteúdos apenas para passar nos 
exames e não a longo prazo, afetando suas habilida-
des clínicas com os pacientes, que são o teste final de 
conhecimento de um médico, bem como suas notas 
nas avaliações do ciclo e a forma como se relacionam 
com os professores como figuras de autoridade.15

Principais problemas da educação pós-
pandemia

Entre os problemas encontrados após o retorno aos 
ambientes educacionais depois da pandemia e uma 
abordagem integral das diferentes esferas do ser hu-
mano, a mudança de humor em alunos e professores 
é de extrema importância. Posteriormente ao confina-
mento, onde a interação social era limitada a pessoas 
da mesma residência, tornou-se difícil voltar às salas 
de aula, com estranhos como colegas, e desenvolver 
amizades significativas e um senso de comunidade. 
Em muitos dos alunos os sintomas depressivos e an-
siosos surgiram e foram exacerbados por seus primei-
ros testes presenciais, apresentações e, em muitos ca-
sos, suas primeiras interações com os pacientes.

Além disso, diminuiu o respeito pelos professores e 
médicos como figuras de autoridade, pois muitos alu-
nos não mantêm seus educadores no mesmo lugar 
de antes da pandemia. O respeito é fundamental não 
só nas interações da vida diária, mas principalmen-
te nas relações médico-paciente. Ao longo da escola 
de medicina, professores e médicos enfatizam esse 
valor, mas a barreira criada pela pandemia dificultou 
isso. Todos merecem respeito, mas alguns alunos fi-
caram supersensíveis e alguns professores preferem 
não agir como figuras de autoridade e são muito fle-
xíveis devido às consequências da pandemia.

http://dx.doi.org/10.17267/2594-7907ijeh.2023.e5210
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Não é segredo que para os alunos pode ser difícil adap-
tar-se à nova rotina de sair de casa cedo para ir para a 
aula, pois agora eles passam mais tempo no campus 
e os momentos em que poderiam tirar uma soneca 
rápida em casa entre as aulas já se foram. Isso signi-
fica adaptar-se a novos métodos de estudo e apren-
dizagem; para obter os resultados, eles devem assu-
mir maiores responsabilidades. Isso é especialmente 
problemático para quem se acostumou a estudar so-
zinho em casa. Além disso, o conhecimento tornou-se 
momentâneo, buscando um resultado de curto prazo 
(“boas notas”) ao invés de habilidades de longo prazo 
desenvolvidas para o cuidado do paciente. Alguns che-
garam a extremos, como colar apenas para tirar boas 
notas, o que afeta a qualidade da assistência médica. 
Devido à aprendizagem momentânea, alguns alunos 
preparam-se única e exclusivamente para o teste e 
não para situações da vida real; eles não são capazes 
de desenvolver bases sólidas, assim, a integração teó-
rico-prática torna-se complicada, uma vez que chegar 
a um ambiente de pacientes sem o embasamento 
acadêmico de qualidade não contribui para desenvol-
ver uma prática eficiente. No futuro, esses alunos não 
saberão como tratar adequadamente seus pacientes.

Todas essas questões e mudanças nos hábitos so-
cioculturais e na comunicação na educação médica 
estão tendo consequências psicológicas e mentais, 
afetando o bem-estar das pessoas.4

Possíveis soluções

Para enfrentar os problemas encontrados no retor-
no à vida acadêmica após a pandemia de COVID-19, 
propõe-se a implementação de uma pedagogia refle-
xiva e solidária, flexibilizando os currículos de ciên-
cias médicas. Devido aos conteúdos acadêmicos das 
áreas médicas, o que aconteceu durante a pandemia 
pode ser analisado sob o ponto de vista social para 
facilitar as aulas sem perder a essência de cada cur-
so, como deve permanecer, pois permite aos alunos 
acessar o conhecimento, compreendê-lo e avaliar a 
importância dos sistemas sociais e desenvolvimen-
tos econômicos na manutenção da saúde e preven-
ção de doenças. A partir de agora, as aulas devem 
propiciar uma abordagem mais humanizada do de-
senvolvimento profissional para que o graduado pos-
sa atender às necessidades socioeconômicas e, ao 
mesmo tempo, enfrentar com empatia os desafios 

do dia a dia; as aulas devem permitir que os alunos 
Aprendam a Ser.

Outro elemento a destacar é que a retomada do coti-
diano após as múltiplas mudanças advindas da pan-
demia é uma situação individualmente desafiadora, 
principalmente no nível emocional, que pode dificultar 
o sucesso das propostas educativas se não forem con-
sideradas as emoções e as situações vividas pelos alu-
nos, ou seja, os professores devem procurar entender 
um pouco cada uma das realidades dos seus alunos. 
Além disso, os alunos devem retomar valores como 
honestidade e valorizar cada oportunidade e o esforço 
que os professores colocam nos seus programas aca-
dêmicos. Os professores devem aumentar a demanda 
acadêmica e não apenas avaliar os alunos com base 
em testes padronizados, mas também em habilidades 
interpessoais, como relações médico-paciente.23

Nesse novo cenário, as vozes dos professores devem 
guiar uma sociedade esperançosa num processo 
flexível, responsável, empático e solidário de desen-
volvimento acadêmico e profissional. Como muitas 
vezes, uma situação adversa pode ser um ponto de 
partida e uma oportunidade para mudar as coisas 
para melhor, para criar soluções alternativas e, neste 
caso, para melhorar a educação médica.8

Conclusões

Em suma, a pandemia da COVID-19 criou desafios 
tanto para alunos como para educadores, não só a 
nível técnico e acadêmico, mas também a nível pes-
soal e emocional. Com novos desafios surgem novas 
oportunidades, portanto, as questões de voltar às sa-
las de aula e aos campi devem ser enfrentadas com 
soluções criativas que as adaptem, mas também le-
vem em consideração tudo o que aprendemos com a 
pandemia. Além disso, as competências transversais 
não podem ser esquecidas, pois são de extrema im-
portância em uma área como a educação médica.

No entanto, variações individuais de fatores socioeco-
nômicos, emocionais e acadêmicos se apresentaram 
como limitações nesta revisão: cada país enfrentou a 
COVID-19 de maneiras diferentes, e muitas institui-
ções de ensino tiveram abordagens divergentes, de-
pendendo dos recursos e possibilidades dos alunos 
se inscreverem com metodologias online.
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