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Resumo

Habilidades relacionais para atuagdo em campos de trabalho sao consideradas
competéncias essenciais que se somam e permitem o processo de aplicacao de
ferramentas técnicas. Tais habilidades sdo essenciais em diversos contextos
de satide com potenciais impactos no processo de adesdo aos planos de trata-
mento aplicados. O presente relato tem como objetivo descrever o processo de
construcdo de oficinas prdticas voltadas a alunos de cursos da drea da satide
visando o desenvolvimento de habilidades relacionais para atendimento clinico.
Método: as oficinas abordaram contetidos relacionados ao desenvolvimento
de habilidades de comunicag@o, postura empdatica e inteligéncia emocional
enquanto ferramentas de trabalho, assim como resiliéncia e trabalho em
equipe enquanto variaveis componentes do fazer em saude. Os critérios de
avaliagdo foram: adequacdo do contetido teérico, a capacidade das atividades
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em operacionalizar as temdaticas abordadas e permitir aprendizagem de habili-
dades de trabalho, a clareza dos materiais de apoio utilizados, as apresentacoes
feitas pelas facilitadoras e possibilidade de indicagdo das oficinas a colegas. De
forma geral os participantes indicaram satisfa¢do com o trabalho entregue.
O trabalho proporcionou aos estudantes oportunidades de aprendizagem
de forma a construir conhecimento e desenvolver habilidades relacionais de
trabalho pertinentes a realidade das atividades clinicas e buscou aproximar
os estudantes de um contexto real de atuagao.

Palavras-chave: Assisténcia a Satide; Comunicacdo em Saude; Educacao
Baseada em Competéncias

Abstract

Relational skills for acting in work fields are considered essential competencies
that add to and enable the process of applying technical tools.. Such skills are
essential in different health contexts with potential impacts on the process
of adherence to the treatment plans. The present report aims to describe the
process of building practical workshops aimed at students of courses in the
health context seeking the development of relational skills for clinical care.
Method: the workshops addressed content related to the development of
communication skills, empathic posture, and emotional intelligence as work
tools, as well as resilience and teamwork as components of health care. The
evaluation criteria were: adequacy of the theoretical content, the ability of the
activities to operationalize the topics addressed and facilitate the learning of
work skills, the clarity of materials, the presentations made by the facilitators,
and the possibility of indicating the workshops to colleagues. In general, the
participants indicated satisfaction with the work delivered. The work provided
students with learning opportunities in order to build knowledge and develop
work relational skills relevant to the reality of clinical activities and sought to
bring students closer to a real context of action.

Keywords: Health Care; Health Communication; Competency-Based
Education

Resumen

Las habilidades relacionales para actuar en el ambito laboral se consideran
competencias esenciales que suman y permiten el proceso de aplicaciéon de las
herramientas técnicas.. Tales habilidades son esenciales en diferentes contextos
de salud con impactos potenciales en el proceso de adherencia a los planes
de tratamiento. El presente informe tiene como objetivo describir el proceso
de construccion de talleres practicos dirigidos a estudiantes de cursos en el
contexto de la salud que buscan el desarrollo de habilidades relacionales para
la atencién clinica. Método: los talleres abordaron contenidos relacionados
con el desarrollo de habilidades comunicativas, la postura empdatica y la
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inteligencia emocional como herramientas de trabajo, asi como la resiliencia
y el trabajo en equipo como componentes del cuidado de la salud. Los criterios
de evaluacion: la adecuacion del contenido tedrico, la capacidad de las activi-
dades para operacionalizar los temas abordados y el aprendizaje de compe-
tencias laborales, la claridad de los materiales, las presentaciones realizadas
por los facilitadores y la posibilidad de indicar los talleres a los colegas. En
general, los participantes indicaron satisfaccion con el trabajo entregado. El
trabajo brindé a los estudiantes oportunidades de aprendizaje para construir
conocimientos y desarrollar habilidades relacionales de trabajo pertinentes a
la realidad de las actividades clinicas y busco acercar a los estudiantes a un
contexto real de accion.

Palabras clave: Atencion de Salud; Comunicaciéon en Salud; Educacién
Basada en Competencias

A abordagem teérico-pratica denominada Cuidado Centrado no
Paciente é apresentada na literatura cientifica como tendo foco sobre as
necessidades do individuo em atendimento, considerando-o como parte
ativa do processo de cuidado para que haja compartilhamento de responsa-
bilidades entre equipe profissional, paciente e familiares (IOM, 2001; Park
et al., 2018; Zill, Scholl, Harter, & Dirmaier, 2015). As estratégias emba-
sadas em Cuidado Centrado no Paciente se dao através de interagdes para
as quais habilidades relacionais sdo necessarias (Dibbelt, Schaidhammer,
Fleischer, & Greitemann, 2009; Okun & Kantrowitz, 2014), justificando-se
o desenvolvimento de tais competéncias nos profissionais de satde.

Dentre as habilidades relacionais, enfatiza-se o processo comuni-
cativo como essencial a construcao de vinculos, promocao de confianca e
utilizagao de recursos que permitam entendimento mituo e planejamento
compartilhado de estratégias (Chichirez & Purcarea, 2018; Hatcher et al.,
2013). A efetiva comunicacao com pacientes, familiares e equipe de trabalho
envolvida nos atendimentos em satde pode ser definida como um processo
dinamico, interativo e reciproco no qual variaveis cognitivas, emocionais
e culturais influenciam a transmissao e recep¢ao da mensagem (Arnold &
Boggs, 2016).

Na literatura internacional existem modelos de comunicacao em

saude que possuem como objetivo auxiliar o processo de adesao, sendo
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0 processo comunicativo essencial para que sejam construidas acoes
voltadas ao manejo de condigGes de satde diversas. Alguns dos modelos
existentes na literatura (por exemplo, Frankel & Stein, 2001; Stensrud,
Gulbrandsen, Mjaaland, Skretting, & Finset, 2014) sdo caracterizados pela
descricao de habitos e habilidades necessarias a conducao de entrevistas
e atendimentos clinicos. Os modelos sdo compostos por dimensoes que
envolvem a investigacdo e atuagdo sobre aspectos emocionais, conside-
rando as contribui¢Ges e contexto cultural dos pacientes, além de énfase
na condugdo de atendimentos de forma empatica abordando recursos e
estratégias de enfrentamento.

A comunicacdo eficaz, que inclui estratégias verbais e nao verbais,
contém tracos como empatia, escuta ativa e competéncia para atender as
necessidades dos pacientes (King & Hoppe, 2013). Em uma revisao siste-
mética para resultados de aprendizagem relacionados a habilidades de
comunicacao, quatro dominios amplos sdo descritos, incluindo (a) conhe-
cimento sobre a importancia da comunicacdo em satide, (b) habilidades de
conteido como “o que é comunicado”, (c) habilidades de processo refletidas
em “como se comunicar melhor” e (d) habilidades perceptivas relacionadas
a pensamentos, sentimentos, atitudes e vieses que podem afetar o processo
de comunicacdo. Essas habilidades sdo necessarias no contexto da satide
centrada no paciente e sua mensuragao é importante para avaliar as compe-
téncias demonstradas pelos profissionais de satde (Denniston, Molloy,
Nestel, Woodward-Kron, & Keating, 2017).

Considerando a atuacdo caracterizada como empética, entendida
como uma das ferramentas necessarias para utilizacao de estratégias
comunicativas eficazes, define-se empatia como um construto composto
por uma dimensao cognitiva e por uma dimensao emocional. No que se
refere aos aspectos cognitivos, entende-se a empatia como a possibilidade
de compreender a perspectiva do outro e, quanto aos aspectos emotivos,
enfatiza-se a sensibilizacdo emocional pela situacdo de outra pessoa (Davis,
1980). Os conceitos existentes na literatura coincidem enquanto defini¢ao
sobre a compreensao dos estados emocionais dos outros e a expressao dessa

compreensao (Kelm, Womer, Walter & Feudtner, 2014).
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Em uma revisdo sistematica sobre intervencoes para o cultivo de
empatia em atendimentos médicos, os autores indicam informacoes rele-
vantes sobre a relacdo entre empatia e resultados positivos relacionados
ao processo de saude. Dentre as correlacbes com empatia, destaca-se:
maiores niveis de satisfacdo do paciente, adesao a recomendagoes de satiide
e melhores resultados clinicos (Kelm, Womer, Walter & Feudtner, 2014).

Considerando as contribuicoes da aplicagio de estratégias relacio-
nais humanizadas a construcao de relacoes terapéuticas entre profissionais
de sadde e pacientes em atendimento e, consequentemente, a0 processo
de adesdo ao tratamento e aos resultados clinicos positivos, destaca-se a
necessidade de planejamento e execucao de intervencoes voltadas ao desen-
volvimento de habilidades relacionais de profissionais para atendimento em
satade (Stensrud, Gulbrandsen, Mjaaland, Skretting, & Finset, 2014; Zaki
& Chikara, 2015; Weisz & Zaki, 2017).

Existem na literatura exemplos de programas voltados ao treina-
mento de habilidades relacionais em contextos clinicos com direciona-
mentos sobre processos didaticos para o desenvolvimento de habilidades
comunicativas e relacionais (Back, Fromme, & Meier, 2019; Kreps, 2014).
Dessa maneira, este artigo de relato de experiéncia tem por objetivo compar-
tilhar o processo de construcao de oficinas cujo proposito foi desenvolver
habilidades relacionais necessérias ao profissional de satde no atendimento

de pacientes em diversos contextos de saide.”

METODO
Delineamento

Considerou-se por oficinas praticas encontros presenciais compostos
por apresentacoes tedricas e atividades individuais e em grupo sobre temas
pré-estabelecidos e relacionados a abordagem tedrica que embasa este
trabalho, o Cuidado Centrado no Paciente. Duas edi¢oes foram planejadas

e executadas, como atividades de extensao universitaria em 2019, a fim de
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contemplar estudantes de instituicoes de ensino superior ptblica e privada
de uma cidade de grande porte na regiao sul do Brasil. Maiores informacoes

sobre os temas e atividades sao encontradas na tabela 1.

Equipe

O conteudo foi planejado e organizado pelas duas primeiras autoras
sob orientacao do dltimo autor. Todos os envolvidos, no momento de
execucdo deste projeto, trabalhavam conjuntamente em um grupo de
pesquisa relacionado a area de Psicologia da Satide em uma universidade

publica brasileira.

Participantes

Participaram das oficinas do ano letivo de 2019 alunos de cursos de
graduacao e pos-graduacao ligados a area da satide de instituicoes publicas
e privadas de ensino de Porto Alegre, Rio Grande do Sul.

Para a primeira edicao, 38 alunos se inscreveram, 6 alunos cance-
laram suas inscrigdes anteriormente ao inicio das atividades, 1 aluna foi
realocada para a segunda edicdo, 11 se inscreveram, porém, nao compare-
ceram e nao justificaram auséncia, 4 participaram de apenas um encontro
e 16 participaram de no minimo 2 dos 3 encontros realizados (minimo
necessario para obtencio de certificado de atividade de extensao). Dentre
os 16 participantes frequentes, foram 9 alunos do curso de Psicologia, 4
alunos do curso de Enfermagem e 3 alunos do curso de Medicina.

Para a segunda edigao, 43 alunos se inscreveram, 9 foram indicados
para uma lista de espera (considerando o espaco fisico disponivel para a
realizacao das oficinas), 3 alunos cancelaram suas inscri¢oes anteriormente
ao inicio das atividades, 9 se inscreveram, porém, nao compareceram € nao
justificaram auséncia, 3 participaram de apenas um encontro e 19 parti-
ciparam de no minimo 2 dos 3 encontros realizados. Dentre os 19 partici-
pantes frequentes, foram 18 alunos de Psicologia vinculados as instituigoes
privadas de ensino superior de Porto Alegre, Rio Grande do Sul e uma aluna

vinculada ao curso de Enfermagem de uma universidade ptblica.
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De uma forma geral, considerando as duas edi¢bes, para os propositos
de avaliacdo de satisfacdo, sdo consideradas as respostas compartilhadas

por 35 alunos dos cursos de Psicologia, Enfermagem e Medicina.

Procedimentos

O planejamento envolveu revisao e estudo de fontes de literatura
tendo como direcionamento a busca, em bases de dados como Biblioteca
Virtual de Satide, PubMed e PsycInfo, por referéncias para “habilidades de
comunicacao”, “empatia”, “inteligéncia emocional”, “autocuidado profis-
sional” e “atendimento em satide” [“health communication”, “empathy”,
“emotional intelligence”, “selfcare” e “health care”], para fins de compilagao
de material através de fichamentos das informacdes principais e autofor-
macao da equipe.

Foram selecionados prioritariamente estudos, em inglés e portugués,
publicados em revistas cientificas revisadas por pares que descrevem a
eficacia de treinamentos de habilidades de estudantes nas areas de satide
para atendimento (por exemplo, Bonvicini et al., 2009).

O projeto foi submetido no ano letivo de 2019 a Comissao de Extensao
do Instituto de Psicologia da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
(UFRGS), sendo aprovado e seguindo as proposi¢oes éticas da resolucao
n° 510 de 7 de abril de 2016 proposta pelo Conselho Nacional de Satde.

O processo de recrutamento ocorreu através de divulgacoes em redes
sociais e e-mails institucionais de instituicdes de ensino superior voltadas
aos cursos de Medicina, Enfermagem e Psicologia, seguido da realizacao
de inscri¢oes dos interessados.

As oficinas aconteceram em salas de aula de instituices de ensino
superior. O contetiddo programatico foi organizado em trés encontros de
quatro horas de duracao cada para a primeira edi¢ao e em trés encontros
de trés horas de duracio cada para a segunda edicao. Houve reducao da
carga horaria para a segunda edicao por fins de adequacido ao horéario
disponibilizado pela instituicao cedente do espaco fisico.

Cada encontro da primeira edicao foi avaliado em termos de satis-

facao dos alunos sobre os recursos utilizados. Para a primeira edigao foi
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avaliado cada encontro de modo a informar os facilitadores sobre suas
estratégias de forma especifica, contribuindo para as adaptagoes feitas.
A segunda edicao foi avaliada pelos participantes ao final do processo de
modo a obter uma visao geral sobre as oficinas. Tais avaliacoes foram feitas
através de questoes em escala Likert de respostas enviadas através de um
formulario online aos participantes da oficina. Os critérios de avaliacdo
estao descritos na tabela 2.

Aos participantes com frequéncia igual ou maior que 75% foram
disponibilizados certificados de extensao executados pela universidade apos

relatorio final ser submetido pela comissao organizadora.

Conteudo das Oficinas Praticas

Cada encontro realizado, conforme destacado na tabela 1, se carac-
terizava por objetivos, métodos e teméticas alinhados as habilidades rela-
cionais de forma teorico-pratica permitindo familiarizacdo com conceitos
e treinamento de competéncias.

O primeiro encontro, intitulado “Cuidado Centrado no Paciente como
estratégia de cuidado em satide: habilidades de comunicagao”, teve por obje-
tivo desenvolver habilidades necessarias ao atendimento de pacientes em
diversos contextos de saiide. Dentre as habilidades relacionais trabalhadas
neste encontro aponta-se as habilidades de comunicacao, essenciais para o
estabelecimento de uma relacao de ajuda eficaz, com énfase para comuni-
cacdo terapéutica, problemas de comunicacdo e modelos de comunicac¢ao
em saude. Para operacionalizi-lo foram utilizadas apresentacoes tedricas
e atividades préaticas voltadas a compreensao de modelos de atendimento
existentes, incentivando que os alunos fizessem as adaptacoes necessarias
ao seu publico de interesse.

O segundo encontro, “Cuidado Centrado no Paciente como estra-
tégia de cuidado em satde: empatia e inteligéncia emocional”, objetivou
prosseguir o processo de construcdo de habilidades, focando em treina-
mento das habilidades abordadas no encontro anterior e na pratica de
empatia como instrumento que pode auxiliar na adesao dos pacientes ao

tratamento, com énfase ao processo compartilhado de tomada de decisao.
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Tabela 1 — Temas, atividades e materiais para cada encontro
realizado na primeira edicdo

Encontro 1
(4 horas de duragéo)

Encontro 2
(4 horas de duragéo)

Encontro 3
(4 horas de duragéo)

Cuidado Centrado
no Paciente como
estratégia de

Cuidado Centrado
no Paciente como
estratégia de

Cuidado Centrado
no Paciente como
estratégia de

Temas ) . . . .
atendimento em atendimento em saude: atendimento em saude:
saude: Habilidades de Empatia e Inteligéncia  Resiliéncia e Trabalho
Comunicacéo Emocional em equipe
Caso-exemplo e Role-Play de um Programa Manejo de
perguntas disparadoras  atendimento em saude  Estresse e Resiliéncia

utilizando medidas de para autocuidado
Construcéo de um guia  avaliacéo e discussdes
para Role-Play a ser em grupo (avaliagdo Construcdo de
Atividades realizado em encontro  de pontos fortes do Intervengdes em Saide
seguinte atendimento encenado
e 0 que poderia ser Discusséo em grupo
incorporado) sobre as habilidades
desenvolvidas durante a
oficina
1. Power Point 1. Power Point 1. Power Point
2. Guia de Atendimento 2. Medidas de avaliacdo 2. Ficha de construcao
incorporando como guia de trabalho  de intervencdes
habilidades de para o Role Play (explicitando as etapas
comunicacio e empatia  (empatia, habilidades de com espacos para
para o atendimento comunicacéo, satisfacdo preenchimento)
Materiais com o atendimento -

3. Questionario de
satisfacdo e sugestoes

avaliacdes feitas sob
trés pontos de vista:
avaliador, profissional e
paciente)

3. Questionario de
satisfacdo e sugestdes

3. Videos com praticas
contemplativas de
atencdo plena

4. Questionario de
satisfacdo e sugestdes

*Os materiais 'guia de atendimento’, ‘'medidas de avaliagdo’ e ‘ficha de construcdo de
intervencdes’ foram livremente adaptados com a unica finalidade de utilizacdo durante as
oficinas e partiram, por exemplo, de referéncias como Stensrud, Gulbrandsen, Mjaaland,
Skretting, e Finset (2014)
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A principal ferramenta deste encontro foi o treinamento de habilidades a
serem utilizadas em contextos profissionais de atuacdo em saude através
de uma atividade de role-play para a qual foram utilizados instrumentos
padronizados adaptados ao contexto brasileiro a fim de avaliar o processo
de atendimento encenado e promover discussdes sobre possiveis desen-
volvimentos em atendimento futuros. Esta atividade realizada em grupos
interprofissionais contemplava cada aluno exercendo um papel: paciente,
profissional de satide e avaliador.

O terceiro e ultimo encontro, “Cuidado Centrado no Paciente como
estratégia de cuidado em satide: Resiliéncia e Trabalho em equipe”, buscou
instrumentalizar os alunos com informacoes teodricas e praticas necessarias
ao processo de planejamento, execucio e avaliacdo de intervengdes no
campo da satide. Exemplos de intervencoes voltadas a diversas condicoes
de satde foram utilizados objetivando auxiliar os alunos na proposicao de
programas apropriados aos seus contextos de interesse enquanto atuacao
profissional. Paralelamente, se objetivou abordar praticas de autocuidado
como estratégia para prevenir o desenvolvimento de padroes de ansiedade
e estresse associados ao ambiente de trabalho. O exercicio direcionado
ao manejo de estresse e promocao de resiliéncia através de estratégias de
atencdo plena, identificacio de valores e planejamento de a¢bes compro-
metidas com tais valores foi destinado ao processo de abordagem sobre

autocuidado.

Avaliacdo

Os participantes das oficinas avaliaram os encontros com base em
critérios relacionados a adequacao do contetado teorico, a capacidade das
atividades em operacionalizar as teméaticas abordadas e permitir aprendi-
zagem de habilidades de trabalho, a clareza dos materiais de apoio utili-
zados, as apresentagoes feitas pelas facilitadoras, assim como possibilidade

de indicagao das oficinas a colegas.
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Abaixo encontram-se os resultados em termos de satisfagao dos parti-
cipantes com as oficinas. Existem informacoes referentes a cada encontro
da primeira edicao, considerando sua importancia para o planejamento

da edicao seguinte, e impressoes sobre a segunda edicao de forma geral.

Edicao 1. Abaixo descreve-se os resultados para a primeira edicdo

das oficinas praticas.

Tabela 2 — Avaliacdo de satisfagdo referente a primeira edi¢do das oficinas

Questdes

Encontro 1 (N=8)

Encontro 2 (N=8)

Encontro 3 (N=4)

0 quanto vocé considera que os
conteudos tedricos apresentados

foram adequados?

62,5% muito
adequados, 25%
suficientemente
adequados, 12,5%
razoavelmente
adequados.

87,5% muito
adequados, 12,5%
suficientemente
adequados

75% muito adequados,
25% suficientemente
adequados

0 quanto vocé considera que as
atividades foram suficientes para
ilustracao dos contetidos tedricos?

37,5% muito
suficientes, 37,5%
suficientemente
suficientes, 25%
razoavelmente
suficientes

62,5% muito
suficientes, 37,5%
suficientemente
suficientes

50% muito suficientes,
509% suficientemente
suficientes

0 quanto vocé considera que as
atividades foram suficientes para
aprendizagem de habilidades
préticas para o atendimento em

contextos de satde?

37,5% muito
suficientes, 62,5%
suficientemente
suficientes

62,5% muito
suficientes, 25%
suficientemente
suficientes, 12,5
% razoavelmente
suficientes

50% muito suficientes,
50% suficientemente
suficientes

0 quanto vocé considera que o
material apresentado foi claro?

62,5% muito claro, 25%
suficientemente claro,
12,5% razoavelmente
claro.

62, 5% muito claro,
50% suficientemente
claro

50% muito claro, 50%
suficientemente claro

Sobre a atividade especifica do
primeiro encontro. O quanto
vocé considera que o material
disponibilizado para auxilio na
criagdo do guia de atendimento?

50% muito util, 37,5%
suficientemente util,
12,5% razoavelmente
util

Néo se aplicam
respostas por ser uma
atividade realizada
apenas no primeiro
encontro.

Nao se aplicam
respostas por ser uma
atividade realizada
apenas no primeiro
encontro.

Sobre a atividade especifica do
segundo encontro. O quanto

vocé considera que o material
disponibilizado para a realizacéo da
atividade de "Role Play” foi util?

Néo se aplicam
respostas por ser uma
atividade realizada
apenas no segundo
encontro.

50% muito util, 50%
suficientemente util

Né&o se aplicam
respostas por ser uma
atividade realizada
apenas no segundo
encontro.

0 quanto vocé considera que as
explicaces dadas pelas facilitadoras

foram claras?

75% muito claras, 25%
suficientemente claras.

87,5% muito claras,
12,5% suficientemente
claras

75% muito claras, 25%
suficientemente claras

Eu indicaria esta atividade de
extensdo para meus colegas

75% concordo
totalmente, 25%
concordo

87.5% concordo
totalmente, 12,5%
concorda

100% concordo
totalmente
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Edicdo 2. Para a segunda edicdo, apenas um questionario foi
enviado aos participantes de forma que pudessem avaliar o conjunto das trés
oficinas. Esta mudancga foi feita em virtude de sugestao dos participantes
da primeira edicdo ao argumentarem que um processo de avaliacdo global
poderia ser mais efetivo para obter-se uma visdo geral sobre a oficina.
Optou-se entdo por um questionario online que foi enviado aos participantes
logo apos o terceiro encontro, contendo as mesmas questoes enviadas aos
participantes da primeira edicdo, com excecdo das questOes especificas
sobre os materiais disponibilizados para direcionamento de atividades
dos encontros 1 e 2. Esta decisao foi tomada em virtude de o questionario
ser geral e nao voltado ao processo de avaliacao de cada encontro, como
ocorreu para a primeira edi¢do. Dentre 19 participantes, 11 respostas foram
recebidas. Quanto a reducdo de carga horaria, necessaria em funcao do
funcionamento da segunda instituicdo em que as oficinas foram realizadas,
adaptacoes foram feitas em relacdo as apresentacoes tedricas direcionadas
pelas facilitadoras de forma a priorizar as dindmicas de desenvolvimento

de habilidades propostas aos alunos.

Tabela 3 — Avaliagdo de satisfacdo referente d sequnda edicdo das oficinas

Questoes Avaliacdo geral (N=11)

72,7% muito adequados, 9,1%
suficientemente adequados, 18,2%
razoavelmente adequados

0 quanto vocé considera que os conteudos
teodricos apresentados foram adequados?

0 quanto vocé considera que as atividades ~ 45,5% muito suficientes, 45,5%
foram suficientes para ilustracdo dos suficientemente suficientes, 9,1%
conteudos tedricos? razoavelmente suficientes

0 quanto vocé considera que as atividades
foram suficientes para aprendizagem de
habilidades praticas para o atendimento em
contextos de saude?

36,4% muito suficientes, 54,5%
suficientemente suficientes, 9,1%
razoavelmente suficientes

0 quanto vocé considera que o material 63,6% muito claro, 36,4% suficientemente
apresentado foi claro? claro

0 quanto vocé considera que as explicacbes 72,7% muito claras, 27,3% suficientemente
dadas pelas facilitadoras foram claras? claras

Eu indicaria esta atividade de extenséo para

90,9% concordo totalmente, 9,1% discordo
meus colegas
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DISCUSSAOQ

Considerando a importancia dos processos de construcao de vinculos
entre profissionais de satide e pacientes em contextos de atendimento, o
presente trabalho buscou incorporar a formacdo dos estudantes partici-
pantes nas oficinas propostas, teméticas relevantes e com aplicabilidade
pratica e potencial contribuicdo para o exercicio profissional.

Os desafios de potencializar o processo de comunicagio entre profis-
sionais de satde e pacientes persiste, principalmente no que se refere a
traducao das teorias para as aplicacoes praticas (Ruben, 2016). As praticas
de comunicacio sao citadas como um dos possiveis fatores que afetam a
qualidade do cuidado ofertado as pessoas em atendimento, caracterizando,
portanto, uma variavel passivel de intervencao com o objetivo de ofertar o
melhor cuidado possivel (Pun, Chan, Wang, & Slade, 2018).

Varias sao as iniciativas presentes na literatura voltadas a inclusao de
habilidades relacionais de atendimento ao processo de formacao de estu-
dantes da area da satde (por exemplo, Helitzer et al., 2011). Os modelos de
comunicagio em saude disponibilizados na literatura (por exemplo, Frankel
& Stein, 2001; Stensrud, Gulbrandsen, Mjaaland, Skretting, & Finset, 2014)
favorecem o processo de construcgio de atividades docentes, permitindo
que estratégias baseadas em evidéncias quanto a sua contribuigao para o
processo de construcao de competéncias sejam introduzidas em jornadas
de formacao de futuros profissionais de satde.

E importante destacar que este trabalho nao se caracteriza em um
processo de avaliacao formal das oficinas em termos de efetividade para a
construcdo de habilidades relacionais de atendimento, mas em um relato
de experiéncia de extensdo enquanto atividade essencial para o processo
de formacao de alunos de instituicbes de ensino superior. Considera-se
necessario, entretanto, o desenvolvimento de estratégias de aprendizagem
para as habilidades de comunicacao e relacionais ligado a absoluta essencia-
lidade de processos de avaliacao formal de aprendizagem a fim de identificar
praticas que melhor tenham efeito sobre o desenvolvimento profissional e

competéncias de trabalho.
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Para os fins do presente relato foram consideradas duas edicoes das
oficinas praticas e houve mudancas entre a primeira e segunda iniciativas
de forma a responder aos feedbacks fornecidos qualitativamente pelos
participantes. Os retornos oferecidos sao essenciais para aprimoramento
das informacGes incluidas nos processos de aprendizagem, assim como
para balanceamento das formas utilizadas para a traducao de informacoes
teodricas em aplicacOes praticas de atuacdo em satde. As mudancas feitas
para a segunda edicao das oficinas aqui descritas incluem ainda maior
énfase na interrelacao entre a apresentacao teérica dos modelos de comu-
nicacdo em saude, assim como as boas praticas de cuidados, e as atividades
de desenvolvimento de habilidades em treinamento.

Sobre as limitacoes das oficinas ressalta-se a necessidade de reforco
na inclusao de atividades propostas que visem a aplicaciao de habilidades
relacionais através de, por exemplo, role plays conduzidos pelos facilita-
dores dos processos de aprendizagem emulando os papéis de profissionais
de satude e pacientes em busca de cuidado.

Enquanto potencialidade das praticas aqui descritas ressalta-se que
o trabalho visou proporcionar oportunidades de aprendizagem de forma a
construir conhecimento e desenvolver habilidades considerando a realidade
das atividades clinicas, buscando aproximar os estudantes de um contexto
real de atencao.

As vivéncias experienciadas pelas facilitadoras contribuiram para o
desenvolvimento de habilidades de docéncia em contextos de ensino supe-
rior, assim como refinamento de nossas habilidades de atuacido enquanto
profissionais de satide que atuam no contexto clinico e aplicam em nivel
diario processos relacionados a comunicagao e construcgao de relagao tera-

péutica adaptativa.
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