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Resumo

A investigacdo no dominio da comunicac¢do nos contextos de saude tem evidenciado a
sua relevancia, designadamente na promog¢do da adeséo terapéutica, da confianga no
profissional de saude, da adaptagdo a doenca crénica e no controlo da dor. No entanto,
alguns trabalhos revelam que as competéncias relacionais podem declinar ao longo dos
anos de formacdo e da pratica clinica, pelo que a formagédo académica tradicional ndo
parece assegurar o desenvolvimento deste tipo de competéncias. Diversos autores
defendem mesmo que o desafio central na formacao dos profissionais de saude do século
XXl é o desenvolvimento das competéncias comunicacionais. Neste sentido, foi
recentemente criada, no nosso pais, a Sociedade Portuguesa de Comunicagéo Clinica em
Cuidados de Saude (SP3CS), onde a Escola Superior de Saude — P. Porto (ESS - P. Porto)
se faz representar através dos seus docentes da &rea técnico-cientifica de Ciéncias Sociais
e Humanas (CSH), alguns dos quais como sécios fundadores. A ESS - P. Porto confere
formacado na area da saude, com 12 Licenciaturas, muitas delas com estreita relagdo com
os utentes/doentes, familias e cuidadores ou no &mbito de uma equipa multidisciplinar.

Considerando a relevancia da aprendizagem experiencial, neste trabalho s&o
apresentadas as praticas pedagdgicas da unidade curricular (UC) de Psicologia da
Comunicacgéo e das Relagbes Interpessoais. Os principais objetivos sdo o desenvolvimento
de competéncias de comunicacdo em saude, de relacionamento interpessoal e de
desenvolvimento pessoal do profissional de saude, numa ldgica de aprendizagem ao longo
davida. Esta UC integra os curricula de diferentes licenciaturas, como Ciéncias Biomédicas
Laboratoriais, Ortoptica, Osteopatia, Imagem Médica e Radioterapia, com as devidas
adaptacdes a especificidade de cada exercicio profissional. Decorre ao longo de 15 semanas
e caracteriza-se por uma forte integragdo tedrico-préatica, colocando particular énfase na
metodologia ativa, por recurso a utilizagdo de técnicas como o role-play, as dindmicas de
grupo e o visionamento e discusséo de videos, que serdo descritas detalhadamente neste
trabalho.

A avaliacdo da UC, além de recolher evidéncia acerca da aquisi¢do das competéncias
desenvolvidas, procura constituir-se um instrumento de aprendizagem. A diversidade de
elementos de avaliacdo, o fornecimento das grelhas de correcéo, a auto e hetero-avaliagédo
foram desenhadas com este propdsito.

Neste trabalho, esperamos contribuir para a sensibilizacdo para esta teméatica e para
a definicdo entre pares de linhas orientadoras sobre as melhores praticas pedagdgicas, na
promocdo de competéncias de comunicagdo dos futuros profissionais de saude. Neste
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sentido, e procurando promover a transferibilidade desta experiéncia pedagdgica além-
fronteiras, procedeu-se recentemente & sua apresentacdo na reunido da Rede Académica
das Ciéncias da Saude da Comunidade dos Paises de Lingua Portuguesa — rRACS (Lisboa,
2017), pratica que se procura agora replicar internamente no ambito deste congresso.

Palavras-Chave: Comunicagdo em saude, Formacao de profissionais de saude, Competéncias
transversais.

1 Contexto

O paradigma biopsicossocial, sustentado numa abordagem holistica do utente de servigcos
de saldde, remete para a importancia da dimensdo comunicacional na relacao
terapéutica/clinica. A comunicacgéo eficaz no contexto de sadde tem impacto na satisfacéo
do utente com o servico prestado e na promoc¢ao da adesdo terapéutica, podendo influenciar
os resultados clinicos (Cheraghi-Sohi, Bower, Mead, McDonald, Whalley, & Roland, 2006;
Loureiro, Severo, & Ferreira, 2015). Também se associa a confianga que o utente deposita
no profissional de salde, a adaptacdo a doenca crdnica e ao controlo da dor (Glaser,
Markham, Adler, McManus, & Hojat, 2007; Hojat, Louis, Markham, Wender, Rabinowitz,
& Gonnella, 2011; Wong & Lee, 2006).

A comunicacdo apresenta-se atualmente como uma competéncia basica na prestacédo
de cuidados em saude e encontra-se presente em todas as acdes realizadas pelos
profissionais desta area, seja para executar procedimentos especificos ou para orientar,
informar, apoiar e confortar o utente (Hudak & Gallo, 2004). Existe evidéncia cientifica de
que, além das capacidades técnicas, dimensdes como a capacidade comunicacional e de
relacionamento interpessoal influenciam a avaliacdo que os utentes fazem das
competéncias dos profissionais de saude (Dowsett et al, 2000). Estudos mostram, por
exemplo, que em consulta médica os utentes de profissionais que receberam formacéo na
area da comunicacao/relacdo clinica apresentam melhores resultados de saude e de
satisfacdo com a consulta, quando comparados com outros acompanhados por
profissionais que nao tiveram idénticas oportunidades de formacdo (Nunes, 2010). Por
outro lado, estudantes da area da saude, como exemplos, Medicina e Medicina Dentaria,
reconhecem a relevancia da aprendizagem de competéncias de comunicacgéo clinica para
elaborarem melhores diagnoésticos (Laurence, Bertero, Feimster, Hollander, & Stroman,
2012).

No entanto, estudos tém revelado que enquanto as competéncias técnicas tendem a
aumentar ao longo da formacdo académica, as competéncias relacionais tendem a declinar
durante os anos da formacéao (Quince, Parker, Wood, & Benson, 2011) e da pratica clinica
(Kosunen, 2008). Em muitos casos, a licenciatura ndo garante a aprendizagem eficaz destas
competéncias (Carvalho et al., 2011). Noutros, tém sido ensinadas apenas de modo
assistematico e informal, evidenciando-se a dificuldade em integra-las nos curricula dos
cursos da area da saude (Carvalho et al. 2010).

As competéncias de comunicacdo apresentam-se como o grande desafio na formacao
dos profissionais de sadde do século XXI (Monteiro-Grilo, 2012; Frank, 2005), o que reforca
a importancia do ensino e treino sistematicos de habilidades relacionais junto dos
estudantes da area da saldde, que lhes permita desenvolver a capacidade de criar vinculos
empaticos com os utentes e prestar cuidados de salde de exceléncia (Costa & Azevedo,
2010). Com as reformas curriculares do ensino superior, inerentes a declaracdo de Bolonha,
as escolas de saude comecam a contemplar esta necessidade, proporcionando aos seus
estudantes momentos de aprendizagem, treino e reflexdo sobre comunicacdo e relacéo
empética. Ndo existem ainda linhas claras acerca dos contelidos e metodologias a utilizar
neste processo de ensino, nem sobre a avaliacdo destas competéncias noutras areas da
salde para além da medicina (Carvalho, Pais, Almeida, Ribeiro-Silva, Figueiredo-Braga, &
Teles, 2011), sendo escassos o0s estudos realizados com outros grupos profissionais (Ajjway
& Higgs, 2012; Fellowes, Wilkinson, & Moore, 2004). Reconhecendo a importancia do treino
destas competéncias, a area técnico-cientifica de Ciéncias Sociais e Humanas (CSH) da
Escola Superior de Saude - P. Porto (ESS - P. Porto), tomou a iniciativa de desenvolver,
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propor as diversas licenciaturas da instituicdo e posteriormente implementar a unidade
curricular (UC) Psicologia da Comunicacao e Relagbes Interpessoais, paralelamente
investigando o seu efeito no desenvolvimento de competéncias, numa légica de
investigagcdo-acdo (Dores, Martins, Sousa, Magalh&es, Reis, & Salgado, 2017). Este artigo
apresenta uma proposta em curso ha trés anos, que integra o curriculo de diferentes
licenciaturas, como Ciéncias Biomédicas Laboratoriais, Ortéptica, Osteopatia, Imagem
Médica e Radioterapia, com as devidas adaptacbes a especificidade de cada exercicio
profissional.

2 Descricéo da pratica pedagogica

Neste trabalho, apresentamos uma Experiéncia de Praticas Pedagogicas Ativas da UC
Psicologia da Comunicacéo e das Relagfes Interpessoais, que tem lugar na ESS - P. Porto.
A UC decorre ao longo de 15 semanas (um semestre) e caracteriza-se por uma forte
integracao tedrico-pratica, perspetivando o fomento de dimensdes cognitivas, psicomotoras
e atitudinais em estudantes de licenciaturas de tecnologias da saude.

A avaliacdo é multimodal (diferentes elementos, auto e heteroavaliacdo), servindo o
propésito de nao so recolher evidéncias acerca da aquisicdo de competéncias por parte dos
estudantes, mas também constituir em si mesma uma oportunidade de aprendizagem.

Os docentes desta UC sdo psicélogos da area técnico-cientifica de Ciéncias Sociais e
Humanas, que sdo também sdcios fundadores da recentemente criada Sociedade
Portuguesa de Comunicacédo Clinica em Cuidados de Saude (SP3CS).

2.1 Objetivos e publico-alvo

O objetivo geral da UC é o desenvolvimento de competéncias de comunicacdo em saude, de
relacdo clinica e de desenvolvimento pessoal do profissional de saude.

Os objetivos especificos sdo: (1) Valorizar e caracterizar o sofrimento do utente/doente
e o papel do profissional de sallde numa perspetiva biopsicossocial; (2) Identificar e explicar
0s principios gerais da comunicacdo humana; (3) Apreciar o impacto da comunicacéo junto
de utentes/doentes, familiares, colegas e grupos de trabalho; (4) Caracterizar os diferentes
estilos de comunicacgédo; (5) Identificar barreiras & comunicagcdo em saulde; (6) Discutir
principios gerais de funcionamento dos grupos e das equipas de trabalho; (7) Descrever
principios gerais da gestdo e mediacdo de conflitos; (8) Efetuar apresentac¢des orais com
recurso a meios auxiliares pedagdgicos adequados; (9) Desenvolver competéncias pessoais
relacionadas com a comunicacgéo e as relacdes interpessoais; (10) Valorizar a necessidade
de desenvolvimento permanente de atitudes e competéncias interpessoais e de
comunicacdo; e (11) Desenvolver uma atitude pessoal de respeito, ndo discriminagéo e
autonomia.

O publico-alvo sdo: Estudantes de licenciaturas de Tecnologias da Saude da ESS -
P.Porto, como Ciéncias Biomédicas Laboratoriais, Ortdptica, Osteopatia, Imagem Médica e
Radioterapia, Terapia da Fala, Cardiopneumologia, Anatomia Patoldgica, Medicina Nuclear.

2.2 Metodologia

Para a consecucdo dos objetivos da UC, e tendo por base a relevancia da aprendizagem
experiencial (e.g., Tavakol, Dennick, & Tavakol, 2012), é colocada particular énfase na
metodologia ativa, por recurso a utilizagcdo de técnicas como o role-play, as dindmicas de
grupo, os debates, a resolucdo de problemas, os jogos pedagdgicos, e 0 visionamento e
discusséao de videos.

A tabela que se segue apresenta a planificacdo da componente pratica da UC,
especificando para cada aula: os objetivos a atingir, os conteddos a trabalhar e as atividades
experienciais/dinamicas de grupo a desenvolver.
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AULA

10

11

12

CNaP

ES.17

nal de Praticas Pedagogicas

OBJETIVOS

Promover a partilha e o sentido de
pertenca. Valorizar e caracterizar
o sofrimento do doente e o papel
do profissional de salude na
perspetiva biopsicossocial.

Identificar e explicar os principios
gerais da comunicacdo humana.

Conhecer as diferentes dimensdes
da linguagem néo-verbal.
Identificar barreiras a
comunicagdo em saude.

Caracterizar os diferentes estilos
de comunicacdo. Promover o auto
e o0 heteroconhecimento a nivel
comunicacional.

Desenvolver competéncias
pessoais relacionadas com a
comunicagdo e as relagdes
interpessoais.

Descrever principios gerais da
gestdo e mediagéo de conflitos.

Aplicar principios gerais da gestéo
e mediagéo de conflitos.

Apreciar o impacto da
comunicagéao junto de doentes,
familiares, colegas e grupos de
trabalho. Saber aplicar técnicas
de atendimento.

Desenvolver competéncias para
gestéo de situacdes de
comunicacao dificil.

Discutir principios gerais de
funcionamento dos grupos e das
equipas de trabalho.

Caracterizar os diferentes estilos
de lideranca.

Efetuar apresentagoes orals com
recurso a meios auxiliares
pedagdgicos.

CONTEUDOS

Paradigma biopsicossocial
em saude.

Comunicagéo: Principios
gerais.

Comunicacao: Verbal e
N&o-verbal. Barreiras a
comunicacgao.

Relagbes interpessoais:
Estilos de comunicagéo.

Relagbes interpessoais:
Assertividade.

Relagdes interpessoais:
Conflitos e negociagéo
interpessoal.

Relagdes interpessoais:
Conflitos e negociagéo
interpessoal. Feedback.

Relagdes interpessoais:
Comunicag0es dificeis.
Microcompeténcias

/Técnicas de atendimento.

Relagdes interpessoais:
Situacdes de comunicacgéo
dificil. Lidar com emoces
fortes.

Grupos: Tipos, Fases de
desenvolvimento e
funcdes.

Grupos: Lideranca.

Apresentacdes orais.

DINAMICAS DE
GRUPO

“O ponto”

“Impressao
digital”

“Eu no objeto”

“Auto e
heteroavaliacdo
do estilo
comunicacional”

“O que eu faria se
fosse assertivo?”

“Abrigo
subterraneo”

“Anjos e
demonios”

“Como esta a
minha escuta
ativa?”

“Comunicacdo em
exames
complementares
de diagnostico”

“Saco dos
desejos”

“As torres”

“Pitch ”
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13 Valorizar a necessidade de Desenvolvimento pessoal “Janela de Johari”
desenvolvimento permanente de do profissional de saude.
atitudes e competéncias
interpessoais e de comunicacao.

14 Identificar e reforcar Desenvolvimento pessoal “Troca de
positivamente atitudes e do profissional de salde. qualidades”
competéncias interpessoais e de
comunicacéo.

15 Desenvolver uma atitude pessoal Desenvolvimento pessoal “Bombardeio de
de respeito, ndo discriminacéo e do profissional de salde. elogios”
autonomia.

2.3 Avaliacéao

A avaliacéo da UC visa, por um lado, recolher evidéncias acerca da aquisicao e consolidacao
de competéncias por parte dos estudantes e, por outro, constituir em si mesma uma
oportunidade de aprendizagem. Procede-se a auto e heteroavaliacdo, e utilizam-se
diferentes elementos de avaliagéo.

A avaliacdo distribuida envolve: (1) Analise reflexiva acerca de atividades praticas
experienciadas (portefélio); (2) Demonstracdo de competéncias em formato de video, com
fundamentacao teérica e analise critica/reflexiva do mesmo; (3) Dinamizacdo de uma
sessao pratica e/ou discusséo oral e (4) Prova escrita sumativa.

3 Transferibilidade

A Experiéncia de Préticas Pedagdgicas da UC Psicologia da Comunicacdo e das Relacgbes
Interpessoais, apresentada neste trabalho, estd a ser implementada e investigada
(investigacdo-acdo) na ESS - P.Porto. A partilha desta experiéncia decorre da crenca no
beneficio da reflexdo conjunta entre pares e em torno das potencialidades e limitaces das
iniciativas desenvolvidas para a inovacdo e melhoria pedagogicas.

Com este trabalho esperamos contribuir para a evidéncia cientifica que informa e
beneficia o desenvolvimento de competéncias durante a formac&o de profissionais de saude,
com potencial impacto na pratica futura. Esperamos que seja facilmente transferivel nao
s6 para institui¢des de Ensino Superior com formagéo na area da salude, mas também com
formagbes numa diversidade de areas que beneficiem deste tipo de aproximagéo.

4 Conclusodes

O presente trabalho perspetiva a sensibilizagéo para a tematica da comunicac¢do em saude
e o0 contributo para a definicdo entre pares de linhas orientadoras sobre as melhores
praticas pedagogicas na promocdo de competéncias nos futuros profissionais de saude.
Tendo por base estes propésitos, procuramos promover a transferibilidade além-fronteiras
da Experiéncia de Préticas Pedagdgicas que desenvolvemos na ESS - P.Porto através da
sua apresentacdo na reunido da Rede Académica das Ciéncias da Saude da Comunidade
dos Paises de Lingua Portuguesa — rRACS (Lisboa, 2017), iniciativa que se procura agora
replicar internamente no &mbito do Congresso Nacional de Préticas Pedagdgicas no Ensino
Superior - CNaPPES.
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