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RESUMO 

O objetivo deste estudo foi avaliar a sala de aula invertida como estratégia de ensino-aprendizagem 

para o conteúdo abertura coronária. O material didático para estudo prévio individual pelos estudantes 

foi disponibilizado online por meio de um software/aplicativo para desktop e dispositivos móveis 

contendo textos, imagens e vídeos demonstrativos. Nas aulas presenciais, o estudo prévio foi avaliado 

por um teste individual e em grupos houve discussão das respostas individuais monitorada pelo 

professor. Em seguida, foi apresentado um caso-problema, acompanhado de questões a serem 

resolvidas.  Houve discussão das respostas até o entendimento e solução do problema apresentado. 

Vídeos com a sequência dos procedimentos para abertura coronária de elementos dentários simulados 

foram projetados antes e durante a execução da prática laboratorial. Por meio das respostas dos 

questionários de expectativa e de avaliação do método, 92,8% concordaram ser um método adequado 

para o aprendizado do tema proposto, apesar da maioria (64,2%) reconhecer que teriam dificuldades 

para o domínio do conteúdo. Após a atividade laboratorial, 100% dos estudantes estavam satisfeitos 

e confirmaram que o método contribuiu para o seu aprendizado. Além disso, 92,8% concordaram que 

a estratégia de ensino superou as expectativas e que estavam motivados para outras experiências. Os 

dados da autoavaliação de aquisição de competências pré e pós sala de aula invertida comprovaram 

que houve aprendizado significativo pelos estudantes e todos foram considerados habilitados 

baseados nos dados após a observação das habilidades pelo professor. Concluiu-se que a estratégia 

da sala de aula invertida foi adequada para o estudo do conteúdo abertura coronária. 

Descritores: Educação. Ensino. Aprendizagem por Associação de Pares. Endodontia. 
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1 INTRODUÇÃO 

O ensino superior enfrenta grandes 

desafios e especificamente com relação à sala de 

aula, havendo uma necessidade de renovação da 

abordagem pedagógica utilizada, e também de 

sua estrutura, exigindo mudanças no processo de 

ensino e aprendizagem e a reflexão crítica sobre 

a interação professor/aluno/colegas, atividades 

em grupo, feedback instantâneo, materiais 

pedagógicos dialógicos, uso de tecnologias da 

informação e comunicação, ambientes virtuais de 

aprendizagem, videoaulas, redes sociais e outras 

possibilidades de relacionamento e interação1.  

O estudante necessita exercer o papel de 

sujeito de sua própria aprendizagem, 

reconhecendo a importância do domínio dos 

conteúdos para a compreensão ampliada do real 

e o professor manter-se como mediador entre o 

conhecimento elaborado e as dificuldades dos 

alunos, ao invés de apresentações sobre o 

conteúdo da disciplina2. 

De acordo com os pressupostos nas 

Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos 

de Odontologia3, a utilização de novas estratégias 

e metodologias ativas são definidas como 

prioridade, e devem estar descritas nos projetos 

pedagógicos dos cursos como estratégias de 

ensino-aprendizagem, havendo a necessidade de 

realização de projetos de intervenção para o 

desenvolvimento de experiências educacionais. 

A “sala de aula invertida” (do inglês 

flipped classroom) se apresenta como uma 

alternativa de modelo educacional que consiste 

em inverter a dinâmica da sala de aula 

tradicional, na qual o conteúdo teórico é 

disponibilizado por meio de material para leitura, 

imagens ou vídeos hospedados em aplicativos ou 

na web, para acesso pelos estudantes em cenários 

flexíveis, como sua residência ou qualquer outro 

ambiente que desejar, enquanto em classe, o 

tempo é dedicado para exercícios, elaboração de 

projetos, discussões abertas ou testes de 

habilidades na aplicação do conhecimento 

relevantes para o aprendizado4.  

Esta estratégia se propõe a desenvolver o 

pensamento crítico-reflexivo e analítico, a 

autoaprendizagem, interação dos estudantes e 

uma boa alternativa para a integração das 

tecnologias de informação e comunicação 

aplicadas à educação. O professor se comporta 

como um consultor, encorajando os estudantes 

para a investigação, o trabalho coletivo e 

colaborativo5. 

Neste contexto, o objetivo desta pesquisa 

foi avaliar a implementação da sala de aula 

invertida para o ensino do conteúdo abertura 

coronária em Endodontia.  

 

2 METODOLOGIA  

A presente pesquisa se caracteriza por uma 

pesquisa-ação educacional6 como estratégia para 

o aprimoramento do ensino da Endodontia e, em 

decorrência, o aprendizado dos estudantes. 

O conteúdo “abertura coronária” do 

componente curricular Atenção Básica em Saúde 

Bucal II, do curso de Odontologia da 

Universidade de Pernambuco, Campus 

Arcoverde, foi selecionado para adequação na 

estratégia de ensino de “sala de aula invertida”, 

dividido em três momentos de aulas intituladas: 

abertura coronária de incisivos e caninos (aula 1); 

abertura coronária de pré-molares (aula 2) e 

abertura coronária de molares (aula 3).  

Inicialmente, a nova metodologia foi 

apresentada aos estudantes e recomendado o 

estudo prévio individual com o material didático 

disponibilizado online por meio de um 

software/aplicativo para desktop e dispositivos 

móveis (smartphones ou tablets) com textos, 

imagens e vídeos demonstrativos, desenvolvido 

pelos próprios docentes do componente curricular, 

intitulado “ENDO UPE – abertura coronária App”, 

utilizando a plataforma online para criação de 

aplicativos, denominada “fábrica de aplicativos” 

http://dx.doi.org/10.30979/rev.abeno.v18i2.584


Sala de aula invertida para o ensino do conteúdo abertura coronária em Endodontia 

 

Revista da ABENO • 18(2): 182-191, 2018 – DOI: http://dx.doi.org/10.30979/rev.abeno.v18i2.584  

184 

 

(https://fabricadeaplicativos.com.br/). 

Nas aulas presenciais, o objetivo de 

aprendizagem era a aplicação do conteúdo 

teórico na realização da abertura coronária em 

dentes simulados no ambiente laboratorial (pré-

clínico). O conhecimento adquirido no estudo 

prévio pelos estudantes foi avaliado por um teste 

individual com dez questões fundamentais de 

múltipla escolha, de conteúdo base essencial para 

o desenvolvimento da atividade prática.  

Após a resolução, os estudantes foram 

distribuídos em cinco grupos, para discussão das 

respostas individuais, na tentativa de alcançar o 

consenso do grupo e monitorados pelo professor, 

houve a conferência e reflexão crítica das 

respostas para a construção de um gabarito único 

validado. 

Em seguida, após o professor certificar-se 

de que os estudantes apresentaram ganhos 

significativos na compreensão conceitual, foi 

apresentado um caso-problema para 

contextualização clínica do conteúdo, 

acompanhado de questões para serem resolvidas 

pelos estudantes em grupo. Houve discussão das 

respostas mediada pelo professor, até o 

entendimento e solução do problema 

apresentado.  

Os vídeos disponibilizados previamente 

com a sequência de procedimentos para abertura 

coronária em elementos dentários simulados 

foram projetados para o esclarecimento de 

possíveis dúvidas pelo professor e durante a 

execução da prática laboratorial, os estudantes 

utilizaram o software/aplicativo (App) como 

suporte para rever as etapas operatórias 

(https://www.youtube.com/channel/UC-Iju3V3 

mfnA3MVMqLt6NRw). 

Os objetivos de aprendizagem na prática 

laboratorial consistiram no treinamento e 

execução da abertura coronária de três dentes 

simulados anteriores superiores ou inferiores 

(incisivos e caninos), dois pré-molares 

(superiores e inferiores) e dois molares 

(superiores e inferiores). O instrumento de 

avaliação utilizado foi o DOPS (direct 

observation of procedural skills), com atribuição 

de zero a dez pontos após checklist em sete itens 

distintos7. 

A avaliação da satisfação dos estudantes 

com o método foi realizada por meio de 

questionários pré (expectativa) e pós-vivência e 

a percepção na aquisição de competências pelo 

questionário de autoavaliação (retrospective Pre-

Post)8. Todos os dados coletados foram tabulados 

e analisados estatisticamente. 

O projeto foi submetido e aprovado pelo 

comitê de ética e pesquisa da Universidade de 

Pernambuco (CAAE 56214016.0.0000.5207). 

 

3 RESULTADOS  

Catorze estudantes matriculados no 

componente curricular participaram da estratégia 

de ensino e responderam aos instrumentos de 

avaliação, mediante assinatura do Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido.   

Os resultados do questionário de 

expectativa para a vivência da “sala de aula 

invertida”, aplicados antes de iniciar a nova 

estratégia, revelaram que 92,8% concordaram ser 

um bom método de ensino-aprendizagem e que 

seria adequado para o aprendizado da “abertura 

coronária”, apesar da maioria (64,2%) 

reconhecer que teriam dificuldades para o 

domínio do conteúdo, por ser a primeira 

experiência prática na realização dos 

procedimentos endodônticos. 

Após a atividade laboratorial, os estudantes 

responderam a um questionário de avaliação pré 

e pós vivência e todos estavam satisfeitos com a 

experiência e confirmaram que o método 

contribuiu para o seu aprendizado. Além disso, 

92,8% concordaram que a estratégia de ensino 

superou as expectativas e que estavam motivados 

para outras experiências, pois 85,71% 
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responderam que não preferem métodos 

tradicionais, como aulas expositivas e gostariam 

que outros componentes curriculares também 

adotassem este modelo.  

Todos concordaram que a presença do 

professor em sala de aula facilitou o aprendizado, 

e apontaram como favorável a apresentação do 

conteúdo nos textos online e das imagens e 

vídeos das etapas dos procedimentos disponíveis 

no aplicativo educacional.  

Também reconheceram que este método 

desenvolve a autonomia para o estudo e elogiaram 

o momento em sala de aula com a realização dos 

exercícios para avaliar o aprendizado no estudo 

prévio e das discussões em grupo para solução das 

dúvidas com os pares e o professor.  

Os dados do questionário de autoavaliação 

da aquisição de competências pelos estudantes, 

antes e após a implementação da sala de aula 

invertida comprovaram que houve aprendizado 

significativo, conforme gráfico 1.  

Com base, nas pontuações do DOPS ao 

final das aulas, todos os estudantes (n=14) 

apresentaram habilidade para execução da 

abertura coronária dos elementos dentários 

simulados, após checagem dos seguintes itens 

pelos professores: capacidade de identificação 

dos instrumentais necessários para a abertura 

coronária; das etapas operatórias; identificação 

do ponto de eleição; da habilidade para 

trepanação da câmara pulpar; e realização da 

forma de contorno e de conveniência. 

 

 

 

Gráfico 1. Aquisição de competências pré e pós Sala de Aula Invertida (SAI) 

 

  

4 DISCUSSÃO 

O estudo da sala de aula invertida 

associada ao uso de aplicativo multimídia 

educacional para o ensino da abertura coronária 

apresentou resultados bastante promissores, pois 

habitualmente os professores utilizavam o tempo 
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presencial em sala de aula com os estudantes para 

apresentar uma aula expositiva deste tema, 

recomendava aos alunos seu estudo, e na semana 

seguinte realizavam atividades práticas em 

ambiente simulado laboratorial relacionadas ao 

conteúdo. No entanto, corriqueiramente, os 

professores não observavam, na grande maioria 

dos estudantes, o domínio das etapas operatórias 

e consequentemente a segurança para executá-

las, necessitando de uma revisão da teoria e, com 

isto, comprometimento da carga horária prevista 

para a atividade prática e do tempo dos 

professores na mediação e avaliação, causando a 

desorganização do planejamento pedagógico. 

Resultados favoráveis também foram 

evidenciados em 2015, por Park e Howell9, em 

um estudo na escola de Odontologia de Harvard, 

onde os estudantes utilizaram recursos online 

para aprender o conteúdo de anatomia dentária 

antes do encontro em sala de aula e usaram o 

tempo de aula para discussão. Foram aplicados 

questionários para avaliação do método e os 

autores verificaram um aumento da participação 

dos alunos em sala de aula e a aprovação do 

método pela maioria, principalmente devido aos 

aspectos colaborativos e interativos desta 

estratégia.  

Em outro curso de Odontologia, da 

Tokushima University, houve um estudo 

comparativo entre duas metodologias ativas, a 

aprendizagem baseada em equipes e a sala de 

aula invertida e ambas produziram resultados 

semelhantes no aprendizado de prótese dentária 

e foram superiores ao grupo que aprendeu essa 

disciplina de maneira tradicional10. 

O uso da sala de aula invertida, como de 

qualquer outra metodologia ativa de 

aprendizagem, acarreta mudança de postura do 

estudante, que deve ser o protagonista da sua 

própria aprendizagem11. Dentre as dificuldades 

que o aluno enfrenta para realizar as tarefas 

preparatórias, estão a falta de tempo e a forte 

cultura de que a única forma de aprendizagem 

são as aulas teóricas ministradas presencialmente 

pelo professor, também constatado por um dos 

estudantes neste estudo, que sugeriu uma aula 

expositiva complementar, mesmo satisfeito por 

ter participado desta nova experiência12. 

A escolha da utilização de ferramentas de 

gerenciamento da aprendizagem pela internet foi 

baseada na proposta de Baker, na 11a 

Conferência sobre Aprendizagem no Ensino 

Superior, que ocorreu na Flórida, no ano de 

200013, para a primeira sala de aula invertida. 

Neste primeiro estudo, foi construído material 

multimídia disponibilizados online para 

abordagem do conteúdo teórico e das etapas 

operatórias que seriam executadas na prática 

laboratorial. Foi verificado que este tipo de 

material não estava disponível na internet e os 

professores resolveram fotografar e gravar 

previamente a execução destes procedimentos. 

Esta mesma iniciativa também foi realizada por 

Jonathan Bergmann e Aaron Sams, professores 

de química do Colorado, Estados Unidos, em 

2006, que gravaram suas aulas e postavam para 

atender estudantes/atletas que precisavam se 

ausentar por longo tempo das aulas regulares 

para treinamentos e jogos14. No entanto, na sala 

de aula invertida, há possibilidade tanto da 

criação quanto da utilização de materiais já 

disponíveis na rede, porém deve ser avaliada sua 

qualidade e se o material é adequado ao propósito 

do curso e aos objetivos de aprendizagem.  

Neste estudo, ainda se optou pela criação 

de um aplicativo utilizando a plataforma online 

“fábrica de aplicativos”, que permite qualquer 

pessoa criar seus próprios aplicativos e publicar 

em smartphones de forma rápida, fácil e sem 

programação. Já Moffett (2015)15 sugeriu que os 

docentes não familiarizados com a produção de 

vídeo aulas utilizassem vídeos já existentes na 

internet (YouTube ou Vimeo) ou pudessem 

gravar a voz sobre uma apresentação de slides, 
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além do uso de blogs para fornecer material aos 

alunos, associados a um espaço em que eles 

possam colocar suas anotações, além do Google 

drive, Skype, podcasts, vídeos apresentações no 

Microsoft Powerpoint ou Keynote. Contudo, a 

produção de videoaulas tem sido a estratégia 

mais comumente preconizada pela literatura no 

tocante ao momento pré-classe16, se mostrando 

superior ao da leitura dos livros-texto na sala de 

aula invertida17 ou o uso de vídeos, integrando os 

alunos ao ambiente virtual, como o Moodle ou o 

EdModo18.  

A crescente aquisição de smartphones pela 

população brasileira e mundial e o fácil acesso, 

por serem dispositivos móveis, também 

colaboraram com a decisão de disponibilizar o 

material educacional em um aplicativo (App) 

desenvolvido pelos próprios docentes do 

componente curricular, com colaboração de 

estudantes, tornando o ambiente de estudo mais 

favorável e atrativo e facilitando o engajamento 

dos discentes ao processo de ensino e 

aprendizagem. Outra vantagem, é que também 

pode ser acessado por meio de link, em qualquer 

dispositivo eletrônico com internet, sem 

necessidade do download do aplicativo e servir 

durante a aula ou posteriormente, como recurso 

instrucional auxiliar. O que substituiu, muitas 

vezes a repetição da demonstração do passo a 

passo das etapas operatórias pelo professor, 

durante as atividades laboratoriais. 

Entretanto, uma vez que o professor decida 

experimentar a proposta da sala de aula invertida, 

é necessário que ele pense também como poderá 

estimular e ter sucesso com seus estudantes na 

fase preparatória para a aula presencial. Por isto, 

o material para o estudo prévio foi ofertado com 

variedade, utilizando pequenos textos, imagens e 

vídeos inseridos no recurso multimídia para 

alcançar estudantes com diferentes estilos de 

aprendizagem19. Pois, alunos mais “visuais e 

auditivos” devem se adaptar melhor à proposta 

de videoaulas, enquanto alunos mais cinestésicos 

podem preferir outros tipos de atividades, como 

atividades práticas20. 

Quando as novas tecnologias são 

adequadamente utilizadas, motivam e 

entusiasmam os estudantes, nativos da era digital 

para o uso da internet, computadores, tablets e 

smartphones21,22. Apesar, do relato de alguns 

estudantes sobre as intercorrências para o acesso 

à internet, a falta de infraestrutura do laboratório 

de informática do curso para todos e a pouca 

habilidade de manuseio por alguns com 

aplicativos. No entanto, ao final, todos relataram 

que aprenderam a usar a ferramenta. 

O material foi ofertado com antecedência 

de 15 dias da primeira aula presencial, e 7 dias 

nas seguintes, para favorecer o estudo no próprio 

ritmo do aluno, e foi questionado se todos teriam 

acesso fácil e irrestrito ao material para que 

pudesse consultá-lo tantas vezes quanto fossem 

necessárias, conforme orientado por Sharma et 

al. (2015)16. O envolvimento de estudantes de 

anos seguintes como monitores (peer-

instruction), pode ser também uma estratégia 

para tornar o momento online mais 

colaborativo23. 

A primeira atividade no momento 

presencial foi um teste de múltipla escolha, como 

questões sobre o conteúdo do material 

disponibilizado previamente para ser respondido 

pelos estudantes com objetivo de garantir o 

cumprimento da tarefa pré-classe antes do 

encontro presencial e fazer um diagnóstico do 

conhecimento. Este é um dos grandes desafios da 

sala de aula invertida, ou seja, obter o 

engajamento e o compromisso dos estudantes24, 

por isto, foi utilizado o aplicativo 

multiplataforma por ser uma ferramenta 

multimídia, de acesso diário, e já contava com a 

expertise da grande maioria, neste grupo de 

estudantes (78,57%). 

Ainda com o objetivo de facilitar o 
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aprendizado, domínio do conteúdo e a motivação 

para a atividade laboratorial, o professor realizou 

a devolutiva (feedback) do gabarito e os 

estudantes discutiram em grupo a solução de um 

caso/problema estimulando a memorização e 

exigindo a compreensão, análise e síntese do 

conteúdo que está sendo aprendido, além de 

ofertar esclarecimentos para aspectos que ainda 

não ficaram totalmente claros pelos estudantes25. 

Pois, muitas vezes, há dificuldade para 

identificar a correlação entre a teoria e a sua 

relevância para a prática profissional4. 

Noções básicas sobre técnicas de 

facilitação do trabalho em grupo, apesar de não 

se tratar de nenhuma habilidade excepcional, são 

essenciais para o professor que também deve 

favorecer a interação entre os estudantes; antes 

de responder às questões, deve checar com os 

outros estudantes se eles têm alguma 

contribuição a dar; deve acompanhar as 

atividades de cada grupo, esclarecendo e 

ajudando os estudantes na solução da tarefa 

proposta e oferecendo feedback sempre que for 

necessário24. 

Esta proposta da sala de aula invertida 

possibilitou uma nova organização dos tempos e 

espaços de ensino, que neste caso foi facilmente 

integrada à organização curricular, por se tratar 

de um curso novo de Odontologia da 

Universidade de Pernambuco, no entanto, nada 

impede a revisão das estratégias de ensino 

buscando torná-las mais adequadas aos 

propósitos do curso e efetivas para gerar 

competência entre os estudantes24. 

Neste estudo, foram trabalhados os quatro 

pilares centrais da estratégia da sala de aula 

invertida, ou seja: flexibility (flexibilidade), 

estabelecendo atividades que favoreciam 

interação e reflexão por parte dos estudantes, a 

observação e o acompanhamento contínuo e 

ofertando diferentes oportunidades de 

aprendizado do conteúdo; learning 

(aprendendo), o estudante teve  a oportunidade 

de estar no centro do próprio aprendizado, 

engajando-se em atividades relevantes e 

significativas, ou seja, aprofundaram-se e deram 

significado ao que estava sendo aprendido; 

intentional teaching actions (ações intencionais 

de ensino), as atividades propostas foram 

baseadas nos objetivos de aprendizagem e foi 

desenvolvido material didático diferenciado e 

capaz de garantir o aprendizado do conteúdo; 

professional educator (educador profissional), o 

professor estava disponível para os estudantes, 

avaliando-os e provendo o feedback 

regularmente, refletindo para melhoria da sua 

prática docente25. 

Pôde-se constatar que os estudantes já 

tinham uma expectativa positiva em relação à 

sala de aula invertida e os resultados do 

questionário de satisfação confirmaram a mesma 

percepção após a intervenção. O ganho de 

competência do conhecimento teórico, 

identificação dos instrumentais necessários e das 

etapas operatórias para abertura coronária, além 

da habilidade para realização de sua prática em 

todos os grupos dentários e a formação suficiente 

para realização em pacientes na clínica 

odontológica foram constatados após o estudo 

dos dados obtidos no questionário pré e pós do 

ganho de competência. Em outros estudos, nos 

cursos de Medicina, o uso da sala de aula 

invertida também potencializou o aprendizado 

em humanidades26, cirurgia27, medicina de 

urgência28 e em habilidades clínicas para o 

gerenciamento e ressuscitação de pacientes com 

trauma29. 

Os estudantes relacionaram outros fatores 

que podem ter contribuído para o resultado 

positivo na intervenção, dentre eles: o material 

didático inovador, a maior interação com os 

pares, e com os seus instrutores, pois, sua 

presença ativa favoreceu ao aprendizado, talvez 

por estar livre da aula expositiva, o professor 
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ficou mais disponível para tirar dúvidas, 

orientações e para avaliação. Da mesma maneira, 

ocorreu no estudo de coorte com estudantes de 

saúde pública30 que também relataram maior 

motivação e engajamento para o estudo, como foi 

visto anteriormente com alunos de um curso de 

Enfermagem31. 

 Já em um curso de Farmácia, houve 

melhora no aproveitamento dos alunos nas 

avaliações32, como observada no desempenho 

dos estudantes na execução em dentes simulados, 

da abertura coronária em todos os grupos 

dentários, na avaliação realizada pelos 

professores por meio do DOPS. 

Nesse contexto, o professor atua muito 

mais como aquele que planeja e implementa a 

atividade de ensino (deixando claro quais os 

objetivos de aprendizagem a serem alcançados) e 

atua nos encontros presenciais como um 

facilitador da aprendizagem, garantindo através 

de estratégias de avaliação formativa e somativa 

que os resultados esperados foram realmente 

alcançados. Embora a ideia da sala de aula 

invertida seja simples, pode ser um método falho, 

se não houver o domínio da técnica pelo instrutor 

e o entendimento do processo pelo aluno para 

motivá-lo ao aprendizado2-33. 

Como vimos, a sala de aula invertida se 

apresenta como uma alternativa para professores 

que desejam diversificar a sua forma de ensinar, 

sendo uma eficiente metodologia ativa de ensino-

aprendizagem, tendo como diferencial a 

possibilidade da prática ao mesmo tempo, de 

vários conceitos e recursos pedagógicos 

essenciais para na formação do cirurgião-dentista 

como: a aprendizagem colaborativa, o 

desenvolvimento da autonomia e aprendizagem 

do estudante em seu próprio ritmo (aprender a 

aprender); o aprendizado entre pares (peer 

instruction); a aprendizagem significativa com 

aplicação do conhecimento adquirido; o estudo 

híbrido (presencial e educação à distância), o e-

learning, por utilizar a tecnologia e a internet; e 

a maior disponibilidade do professor na detecção 

de lacunas e fragilidades do estudante, além de 

oportunizar o pronto feedback.  

Como limitações para toda a estratégia 

utilizada no estudo, os estudantes relataram as 

intercorrências para o acesso à internet, a pouca 

experiência com o uso do aplicativo educacional, 

a falta de infraestrutura do laboratório de 

simulações práticas e de informática do curso e 

um estudante sugeriu aula expositiva antes da 

atividade prática.   

 

5 CONCLUSÕES  

A estratégia da sala de aula invertida foi 

adequada para o estudo da abertura coronária. Os 

estudantes demonstraram maior motivação para 

o estudo da Endodontia, satisfação com o método 

e mais competentes para a realização dos 

procedimentos endodônticos. 

 

ABSTRACT 

Flipped classroom for the teaching of access 

cavity preparation in Endodontics 

The objective of this study was to evaluate the 

flipped classroom as a teaching-learning strategy 

for endodontic cavity access. Individualized 

study material for students was made available 

online through desktop and mobile application 

software with demonstrative texts, images and 

videos. In the face-to-face classes, the knowledge 

acquired in the previous study was evaluated by 

an individual test and individual responses were 

discussed in groups monitored by the teacher 

who conducted the conference and critical 

reflection of the answers. Next, a problem case 

was presented accompanied by questions to be 

solved by the students in a group. There was 

discussion of the answers until the understanding 

and solution of the presented problem. Videos 

with the sequence of procedures for “endodontic 

access cavity preparation” in simulated teeth 

were watched before and during the execution of 

the laboratory practice. Among the students, 

92.8% agreed that the flipped classroom is a good 
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teaching-learning method, and all believed that it 

was adequate for learning “endodontic access 

cavity”, even though the majority (64.2%) 

recognized that they would have difficulties in 

mastering the content. After the laboratory 

activity, all the students were satisfied and 

confirmed that the method contributed to their 

learning. In addition, 92.8% agreed that the 

teaching strategy exceeded expectations and 

were motivated for other experiences. The data 

of the retrospective pre–post self-assessment 

skills showed that there was significant learning 

by the students and all were considered qualified 

after the DOPS (Direct Observation of 

Procedural Skills) by the teacher. It was 

concluded that the flipped classroom was 

adequate for “endodontic access cavity” study. 

Descriptors: Education. Teaching. Learning. 

Peer-Learning. Endodontics.  
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