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Resumen

Introdugdo: O contato com procedimentos médicos e a internagao hospitalar podem trazer desconforto para a
crianga pelas mudangas na rotina de vida, intervengoes dolorosas e sentimento de medo do desconhecido. O Projeto
Hospital do Ursinho (PHU) da International Federation of Medical Students Association (IFMSA) é voltado para criangas
de 3 a 6 anos de idade, com objetivo reduzir o medo das criangas quanto a figura do médico, ambientes hospitalares e
procedimentos, por meio de simulagdes de atendimento com material lidico. S3o simuladas estagées de atendimento
nas quais a crianga traz um urso de pellicia ou brinquedo que simbolize seu filho, a fim de vivenciar tal experiéncia
brincando. O PHU foi implantado no colégio de educagao infantil da Universidade Nove de Julho (UNINOVE), na cidade
de S3o Paulo, em 2012, como atividade extracurricular anual dos alunos de medicina da mesma universidade. Objetivo:
O estudo investigou as percepgoes dos alunos de medicina no que se refere a contribuicio da experiéncia de
participagdo no PHU para sua formagio académica. Métodos: O estudo foi realizado na Universidade Nove de Julho
localizada em Sao Paulo—Brasil. A metodologia utilizada foi a abordagem qualitativa. Como instrumentos para coleta de
dados foram utilizados: observagio de campo e entrevista semiestruturada. Resultados: Alguns temas foram
identificados no estudo: estratégias de aproximagdo empatica para estabelecer vinculo com as criangas; adequagio da
linguagem; possibilidade de aplicagio de conhecimentos prévios. Conclusdo: Os estudantes consideraram que a
experiéncia poderia funcionar como ferramenta pedagdgica para o desenvolvimento da empatia e habilidade de
comunicagio na relagdo medico-paciente, contribuindo para o ensino da pratica pediatrica.

Palavras-chave: Relages Médico-Paciente, Estudantes de Medicina, Empatia.
Abstract

Introduction: Contact with medical procedures and hospitalization can bring discomfort to the child due to changes in
the routine of life, painful interventions and fear of the unknown. The Project Teddy Bear Hospital (PHU) of the
International Federation of Medical Students Association (IFMSA) is aimed at children from 3 to 6 years of age, aiming to
reduce children's fear of physicians, hospital settings and procedures through of service simulations with play material.
Simulated service stations in which the child brings a teddy bear or toy that symbolizes their child in order to
experience such a joking experience. In 2012, the PHU was implanted in the child education of the University of Nove
de Julho (UNINOVE), in the city of Sdo Paulo, as an annual extracurricular activity of the medical students of the same -
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university. Objective: The study investigated the perceptions of medical students regarding the contribution of PHU
participation experience to their academic training. Method: The study was conducted at the Nove de Julho University
located in Sdo Paulo-Brazil. The methodology used was the qualitative approach. As instruments for data collection were
used: field observation and semi-structured interview. Results: Some themes were identified in the study: strategies of
empathic approach; adequacy of language; possibility of applying prior knowledge. Conclusion: The students considered
that the experience could serve as a pedagogical tool for the development of empathy and communication skills in the
physician-patient relationship, contributing to the teaching of pediatric practice.

Keywords: Physician-Patient Relations, Medical Students, Empathy.

Resumen

Introduccion: El contacto con procedimientos médicos y la internacién hospitalaria pueden traer incomodidad al nifio
por los cambios en la rutina de vida, intervenciones dolorosas y sentimiento de miedo a lo desconocido. El Proyecto
Hospital del Oso (PHO) de la International Federation of Medical Students Association (IFMSA) esta dirigido a nifios de 3 a 6
afios de edad, con el objetivo de reducir el miedo a los nifios en cuanto a la figura del médico. Los ambientes
hospitalarios y los procedimientos, por medio de simulaciones de atencién con material ludico. Se simularon estaciones
de atencién en las que el nifio trae un oso de peluche o juguete que simbolice a su hijo, a fin de experimentar tal
experiencia jugando. El PHO fue implantado en el colegio de educacion infantil de la Universidad Nueve de Julio
(UNINOVE), en la ciudad de S3o Paulo, en 2012, como actividad extracurricular anual de los alumnos de medicina de la
misma universidad. Objetivo: En este estudio se investigaron las percepciones de los alumnos de medicina en lo que se
refiere a la contribucion de la experiencia de participacion en el PHO para su formacion académica. Métodos: El
estudio fue realizado en la Universidad Nueve de Julio ubicada en Sio Paulo-Brasil. La metodologia utilizada fue el
enfoque cualitativo. Como instrumentos para la recoleccion de datos se utilizaron: observaciéon de campo y entrevista
semiestructurada. Resultados: Algunos temas fueron identificados en el estudio: estrategias de aproximaciéon empatica
para establecer vinculo con los ninos; adecuacion del lenguaje; posibilidad de aplicaciéon de conocimientos previos.
Conclusién: Los estudiantes consideraron que la experiencia podria funcionar como herramienta pedagogica para el
desarrollo de la empatia y habilidad de comunicacion en la relacion médico-paciente, contribuyendo a la ensefianza de la
practica pediatrica.

Palabras clave: Relaciones médico-paciente, Estudiantes de medicina, Empatia.

Introducio

Muitos médicos recém-formados possuem conhecimento cientifico para oferecer atendimento inicial ao
paciente, entretanto, poucos tém habilidades de melhorar o cuidado e a seguranga do paciente a longo
prazo.' A maioria dos meios de avaliagio dos alunos de medicina procuram analisar pardmetros técnicos.'
Poucos abordam o cuidado e a seguranga do paciente. > Murray e colaboradores afirmam que ha diversas
ferramentas para avaliar as habilidades e conhecimentos clinicos, mas poucas sao desenvolvidas para avaliar
comportamento, trabalho em equipe e profissionalismo.’> Dentre este pequeno grupo de técnicas para
avaliagdo destaca-se o OSCE (sigla em inglés: Objective Clinical Examination).® Trata-se de um método validado
que avalia a capacidade do aluno em aplicar seus conhecimentos, competéncias e habilidade de comunicagao
em situagées simuladas.}

A habilidade de comunicagdo tem grande importancia na rotina médica. Particularmente nas consultas
pedidtricas, onde a crianga é pouco convocada ao didlogo para investigagio de seus sinais e sintomas.* Na
maior parte dos casos os médicos se dirigem quase que exclusivamente aos pais para explicagao do quadro
clinico por considerarem que a crianga tera pouca capacidade de compreensio, por receio de assusta-la ou
por dificuldade em adequar a comunicagio para abordar diretamente a crianga.** Contudo, contrariando a
crenca da baixa compreensao da situagao de adoecimento por parte da crianga, estudos comprovaram que
entre4e b
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anos se da a aprendizagem dos conceitos de saide e doenga, e a medida que cresce e tem experiéncias
proximas de adoecimento, adquire a compreensio da etiologia, prevengio e cura®, o que torna fundamental
o treino do profissional em uma comunicagao adequada.

Neste sentido, alguns autores sugerem que um meio de enfrentar esse despreparo profissional seria a
realizacdo de treinamentos durante a graduagio colaborando no exercicio da empatia e habilidade de
comunicagio.’ Visto esta preocupagao, em 2014, as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para o Curso
de Graduagido de Medicina normatizaram que o graduando devera ter em sua formagio ferramentas para
que possa construir habilidades de comunicagao verbal e nao verbal favorecendo o desenvolvimento de uma
relagio empiatica com o paciente e a familia® e consequentemente construindo uma visdo mais humanista na
relagio médico-paciente (RMP).*

O ‘Projeto Hospital do Ursinho’ (PHU) é um projeto vinculado a Internationl Federation of Medical Students
Association (IFMSA), organizagao nao governamental (ONG) internacional de estudantes de medicina que
tem o objetivo realizar trabalhos sociais no campo da satde. Projeto criado em abril de 2003 na Espanha,
voltado para criancas de 3 a 6 anos de idade ’ e visa familiariza-las a uma atmosfera hospitalar menos
ansiogénica, atuando na reducio do medo infantil em relagio a profissionais de saiude, ambientes e
procedimentos médicos.®'® Para isso, as cringas desempenham o papel de pai ou mie de seu ursinho. Ao
passar pelo circuito a crianga projeta seus problemas individuais ao seu filho que esta passando em consulta
médica. Assim, ha exteriorizagao de muitos sentimentos de medo e angustia da crianga por meio deste canal
que é o ursinho. Ha diversas estagdes que simulam o ambiente ambulatorial, hospitalar e cirlrgico e, em
cada sessdo é aprofundado a relagido entre o ursinho-crianga-estudante de medicina. Em cada momento é
utilizado técnicas para melhorar esta relagao dentre elas: bater no diafragma do estetoscépio simulando as
bulhas cardiacas ou revelar os o6rgios da Fil6 (ursinho adaptado onde é possivel mostrar os orgaos). Ha
diversas trabalhos na literatura mostrando os seus efeitos para a crianga'>'* porém poucos até o presente
momento sobre o efeito no estudante de medicina.

Dentre os poucos estudos temos experiéncia de aprendizado dos alunos em relagio a habilidade de
interagdo e comunicagido com adequacido do discurso a idade e entendimento da crianga.('* '® Participam os
graduandos do |° ao 4° ano de medicina, sendo uma atividade nao obrigatéria e extra-curricular. Os
inscritos passam por capacitagoes sobre habilidades de comunicagdo com criangas e fundamentos de
pediatria, com professores de Psicologia Médica e Semiologia Pediatrica. Além do treinamento especifico
sobre os procedimentos que serio simulados nas estagdes dado por um aluno vinculado a IFMSA que
participou do projeto na edicao anterior. O projeto possibilita o contato das criangas com um novo
ambiente de experimentagdo e aprendizado aos graduandos em medicina e entendemos que a interagao
destes com as criangas, neste ambiente simulado, estimula seu aprendizado e desenvolvimento de
habilidades no manejo de pacientes pediatricos.

A experiéncia de participagio no PHU, portanto, serviria de ferramenta para estimular o exercicio da
empatia e o desenvolvimento de habilidades de comunicagao em alunos de medicina. Tal hipotese é
confirmada pela literatura que aponta, com o ‘Teddy Bear Hospital’ , experiéncia de aprendizado dos alunos
em relagdo a habilidade de interagdo e comunicagio com adequagdo do discurso a idade e entendimento da
crianca.'*'"®

Desse modo, a experiéncia de participagio no PHU serviria de ferramenta pedagdgica para o
desenvolvimento de habilidades de comunicagao em alunos de medicina. O objetivo do presente estudo foi
investigar as contribuigdes que a experiéncia de participagio no PHU traz para a formagao dos alunos de
medicina em um abordagem qualitativa. Como objetivos especificos podemos mencionar: estratégias de
adequacao da linguagem utilizadas pelos alunos para estabelecimento de vinculo e interagao exitosa com as
criangas e percepgdo dos alunos sobre os ganhos no aprendizado alcangados pela experiéncia de
participacao no Projeto Hospital do Ursinho (PHU).
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Metodologia

O estudo foi realizado na Universidade Nove de Julho localizada em Sao Paulo-Brasil. A metodologia
utilizada foi a abordagem qualitativa. Como instrumentos para coleta de dados foram utilizados: observagao
de campo e entrevista semiestruturada. A utilizagao desses métodos de investigagao visa o aprofundamento
da analise por meio do cruzamento de dados.

Os dados foram coletados em dois momentos. Primeiro, durante a execucao do PHU o pesquisador
responsavel realizou a observagao do fenédmeno e relatou em diario de campo. A utilizagdo desta técnica
buscou a imersio do pesquisador no fenémeno vivido em tempo real, sem buscar uma pretensa
neutralidade, visto que pesquisador e sujeitos estarao compartilhando o mesmo espago. Vale ressaltar que o
pesquisador nao realizou nenhum intervengio sobre os graduando participantes durante o PHU, O relato da
observagao construiu-se a partir daquilo que o pesquisador presenciou, ouviu, observou e pensou no
decorrer do recolhimento dos dados.'® Também foram considerados dados relevantes para a investigacio as
caracteristicas sobre a estrutura fisica do ambiente, o comportamento e maneira de falar dos sujeitos, bem
como a reconstrugio de didlogos e acontecimentos particulares.'® Para tanto foi seguido um roteiro de
observagao que busca pontuar aspectos relevantes a serem observados.

Nos dias subsequentes ao evento foram convidados para uma entrevista semiestruturada alunos que tenham
participado do mesmo. Foram considerados elegiveis todos os alunos que tenham participado do PHU no
ano de 2015, no total de 30 graduandos, independente do género e do semestre em curso na graduagio.
Uma vez que é frequente a participagdo dos alunos em mais de uma edicao do PHU, os alunos foram
convidados para entrevista independente do niimero de vezes que tenham participado do projeto - cinco
dos entrevistados haviam participado do projeto ao menos uma vez. Entretanto, entendemos que a
repeticao da experiéncia pode reforcar o aprendizado ou estar a ele vinculada de alguma forma. Assim, este
dado sera devidamente considerado na anilise.

A entrevista semiestruturada buscou apreender por meio da fala dos sujeitos suas construgoes simbdlicas
sobre o fenémeno vivido, entendendo que a experiéncia individual, ainda que singular, pertence a uma
coletividade e, portanto, também a representou na medida em que se apresenta como uma possibilidade
real.'” Sua aplicagio baseou-se em roteiro prévio com algumas questdes e topicos elaborados a partir dos
referenciais tedricos eleitos para o recorte do objeto e analise do estudo — a saber, os conceitos de empatia
e habilidade de comunicagao. Contudo, por entender que a fala livre permite o surgimento de outras
categorias de analise a partir da riqueza e diversidade do material empirico, o roteiro possibilita espago para
que novas perguntas sejam formuladas no decorrer da entrevista a partir do que é dito pelo entrevistado,
aprofundando a investigagio sobre o tema.'® Da mesma forma, buscou-se na sua construgio clareza,
objetividade e a nio indugio de respostas.'®

As entrevistas foram agendadas previamente com os alunos que aceitarem participar da pesquisa. O aceite
foi confirmado mediante Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE. As entrevistas foram
realizadas nas dependéncias da faculdade com respeito 4 privacidade, em data e horario de escolha do
entrevistado, compativeis com a disponibilidade do entrevistador. Cada entrevista teve duragao aproximada
de | hora e foi registrada por meio de gravagao digital. O nimero de entrevistas nao foi previamente
determinado, estando condicionado a saturagdo dos dados com repeticio de elementos.. A saturagio
ocorreu com |4 entrevistas.

Andlise dos dados

Todo material produzido com os diarios de campo e entrevistas foi analisado sob a 6tica das categorias de
embasamento teorico do estudo-empatia e habilidade de comunicagao — e das categorias empiricas emer----

52



Volumen 20 (2) abril-junio 2018 Estratégia educacional para desenvolvimento de comunicacdo

gentes dos dados. Foram contemplados também, na analise, fatores como nimero de vezes que o sujeito
participou do PHU, o semestre que esta cursando na faculdade, experiéncia prévia com o tema, interesse
pessoal e académico pelo tema e formagio anterior.

Em um primeiro momento, uma leitura horizontal dos dados possibilitou a comparagao de todas as
respostas de cada sujeito para a mesma questao e a reordenagao em categorias de analise mais abrangentes
e melhor delimitadas. Em momento posterior os eixos tematicos identificados e pautados em nosso
referencial teérico, foram explorados com o cruzamento dos dados obtidos com a observagio de campo
possibilitando a contextualizacao e aprofundamento das narrativas. Como desfecho primario na andlise dos
dados identificou-se de marcadores que apontaram para confirmagiao de nossa hipétese. Como desfecho
secundario identificou-se as estratégias utilizadas pelos alunos no uso do PHU como ferramenta pedagogica
na formagao académica.

Resultados

Para maior compreensio sobre os entrevistados a tabela Ol retrata os seguintes itens: identificagdo, idade,
semestre, quantas vezes participou do evento e em quais semestres, sentimento relacionado a crianga,
matérias cursadas ou cursando (semiologia pediatrica e psicologia médica).

Motivados pelo aperfeicoamento profissional varios entrevistados escolheram participar mais de uma vez.
“Ter contato de novo com a crianga, eu gostei da experiéncia, acho que o interesse maior foi ter uma segunda
experiéncia mesmo. Para ver como eu estaria... porque no primeiro eu lembro que eu tinha medo da criangada e ndo
sabia como eu ia lidar com elas. Tinha medo até da crianga ficar brava, ou alguma coisa do tipo. No segundo, eu ja
tinha as manhas e ja sabia como brincar com elas, como fazer com ela entrar na brincadeira, e eu fui com mais
para me divertir mesmo, eu achei bem legal.” (E4)

Outra ferramenta que ajudou os sujeitos na aproximagao e fortalecimento do vinculo inicial com a crianga
foi a utilizagao da ficha de anamnese na qual havia uma escala de face (varivam muito feliz, feliz, indiferente,
triste e muito triste) e perguntas iniciais de semiologia, tais como: nome do responsavel (crianga), paciente
(ursinho), idade, peso, altura, o que aconteceu com ele(paciente) para vir aqui hospital do ursinho? Faz
tempo isso? Como que foi?

Essas ferramentas ajudaram na interagio inicial entre o aluno e a crianga para relacionar o estado do
“«

ursinho. “.. sem a ficha eu acho que a gente ia ficar um pouco perdido. Até eu que jG passei pela semio, ficaria
perdida, é bom que da para vocé seguir um roteirinho.” (EI)

“Ela [ficha] pode servir como uma introducdo, principalmente por causa das carinhas que tem ali para eles falarem
como o ursinho esta se sentindo naquela parte de toda a ficha foi a que eu achei que mais vale a pena, porque é o
que vocé mostra para eles e eles acabam dando risadas.” (E5)

Outra ferramenta utilizada pelos participantes foi a fita métrica colorida na parede. Os sujeitos apontam
que inicialmente mediam a altura dos ursinhos, entretanto, algumas criangas queriam ver a sua proépria altura
e isso era utilizado como recurso de interagao para estabelecer o vinculo.

“Foi o jeito de eu me aproximar mais da crianga se ndo ficava muito metddico s6 no papelzinho, eu achei que se a
gente chamasse a crianga para ir la, ela entrava mais na brincadeira.” (EI)

“A gente levou para medir o ursinho... (...) ‘Ah, eu também quero medir!. ah, ta bom, entdo encosta aqui, vamos

medir vocé também’. (...) eu acho que a interagGo melhor comega na sala ... eu acho que essa brincadeira ajuda todo
o resto...” (E6)
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Na estagdo da sala de curativos, o “bater” no estetoscopio simulando os batimentos cardiacos foi utilizado
como estratégia de aproximagao com a crianga, visto na observagio de campo - que para as criangas
significavam as batidas do coragdo. Durante a observagao de campo, foi possivel notar na estagao de cirurgia
os alunos de medicina criaram o ambiente cirlirgico e os 6rgaos interno da Filé (Urso adaptado). Foi
possivel aproximar as criangas deste cenario ao explicar e mostrar as fungoes de cada o6rgao e sua fisiologia
basica. Notou-se, ainda, que os alunos de medicina tiveram que adequar sua linguagem para cada grupo de
criangas que passava pela mesma. Observou-se desenvoltura perante diversos pulblicos que variou de 6 a 10
anos.

Da mesma forma em situagoes inusitadas e inesperadas as quais exigiram improvisos por parte do aluno
que se utilizava do ludico inserido no universo e ambiente médico.

“A ultima que eu peguei era um menino de 9 anos, nGo vou me lembrar do nome dele, mas ele ndo tinha a orelha
esquerda. E ao eu por a mdscara nele, ndo foi. A orelhinha esquerda ndo dava e ai eu falei: ‘poxa, pée pra mim’, ai a
hora que ele levantou pra por, eu vi que ele ndo tinha, e ele ficou sem jeito né, porque ele ndo tinha orelha. Ai eu
falei assim: ‘ah ndo, pera af’, ai eu peguei e ficou uma situagdo assim ‘poxa o que eu vou fazer? Ndo posso deixar
ele sem mdscara. Todas as outras crian¢as estdo com mdscara’, ai eu peguei e fiz um amarrdozinho no pescogo dele
e puxei. Deixei que nem um dculos de natagdo, e ele falou que gostava de natagdo e eu dei um lacinho e deixei em
cima da orelha dele e coloquei a toca. Ai deu para eu sair legal, a mascara. Mas foi uma situagdo que eu fiquei
‘nossa, meu Deus, o que é que eu faco?’. ” (E14)

A adequagao da linguagem verbal com as criangas foi apontada como dificuldade:

“Uma coisa que foi dificil é eu ndo tratar muitos jovens, daquele negécio que foi passado naquela capacitagdo ficou
muito diminutivo. Por exemplo: ‘ah, seu bracinho, vamos dar uma enfaixadinha’ e tudo mais. Eu sempre colocava o
diminutivo por estar tratando com uma crianga e eu ficava ‘puts, eu ndo posso falar isso, porque isso foi falado na
capacitagdo’ e eu me corrigia, mas era uma coisa que era espontdnea” (E14)

Na observagao de campo e durante a entrevista referiram a adequagao da postura corporal (linguagem nao
verbal) frente as criangas como um mecanismo de aproximagio.

“Hoje melhorou muito e eu acho que ... eu adoro lidar com crianga e o hospital do ursinho também me ajudou muito
a desenvolver mais ainda esse a habilidade de lidar com crianga. (...) mas me ajudou muito a aprender melhor a lidar
com elas e como falar com elas, como me portar tanto em modos, assim... no sentido fisico mesmo ficar em pé, fica
sentado, levanta, acompanha, vai atrds como no jeito de falar...” (E1I)

Os alunos entrevistados referiram maior capacidade de identificar os medos infantis e atuagao sobre eles a
fim de melhorar a interagao com a crianga, maior reconhecimento da crianga como um sujeito de agao na
situagao clinica e maior adequacao da linguagem ao repertério infantil. Todos esses fatores foram
relacionados a melhoria na RMP.

“Hoje melhorou muito e eu acho que ... eu adoro lidar com crianga e o hospital do ursinho também me ajudou
muito a desenvolver mais ainda essa habilidade de lidar com crianga. (...) me ajudou muito a aprender melhor a
lidar com elas e como falar com elas, como me portar tanto em modos, assim... no sentido fisico mesmo ficar em pé,
fica sentado, levanta, acompanha, vai atrds como no jeito de falar...” (E1 1)

Com as entrevistas e a observagio de campo nota-se que os alunos de medicina tiveram no decorrer da
participacao nas atividades do PHU uma evolucao de sua habilidade de interagao com criangas.

“No comeco eu fiquei muito sem jeito, assim, e a crianga tem uma criatividade assim enorme. Entdo vocé vai
entrando na onda da crianga né.. mas, assim, foi bem legal, no comego foi bem assustado...” (E13)
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Revelam a importancia das aulas preparatérias na semana do evento sobre técnicas de interagdo com crianga
e valorizagao sobre o universo infantil. E valorizam ainda que o Hospital do Ursinho tornou-se um ambiente
para aplicagdo de conhecimentos académicos anteriores ou preparo para estes, tais como semiologia
pediatrica e psicologia médica, ou seja, possibilita aplicagdo de conhecimentos adquiridos na graduagio até
aquele momento porque refor¢a o aprendizado desse conhecimento ao mesmo tempo em que solicita do
aluno uma adequagao na comunicagao com a crianga para passar esse conhecimento.

“Acho que até mesmo depois das capacitacdes que tiveram, porque mostrou bastante a técnica de como interagir
com as criangas. Tanto, de ficar na mesma altura, mesmo jeito de falar, o jeito que a crianca pensa assim, para a
gente conseguir interagir com ela no mundo da fantasia que ela tem, e até mesmo das capacitacoes, das aulas de
psicologia que a gente teve no semestre passado, de interagir com ele, de saber como lidar o mundo da fantasia dela
que é a redlidade para elas na verdade, entdo eu acho que é fantasia mais para a gente né.” (E5)

“Eu acho que o contato, principalmente para quem deve vir de semestres anteriores, porque vai chegar na ‘semio
ped’ com outra visdo. Eu acho que se eu tivesse participado antes, talvez tivesse facilitado muito a minha vida.”
(E6)Y’

Alguns alunos encaram o PHU como sendo um treino: um ambiente onde seria possivel por em pratica
conhecimento de disciplinas anteriores e treinar habilidades de comunicagao com o publico infantil.

“Eu usei o hospital do ursinho como um treino, um teste. Para ver se a minha relagdo com crianga. Porque eu notei
que eu ndo sabia o como lidar com criangas. Lidar de forma alguma com crianga na primeira vez que eu fui no
hospital do ursinho. E ai, a gente entrou em semiologia e eu cheguei a conclusGo que eu precisava resolver isso logo.
Se ndo seria prejudicial para mim e para minha profissGo.” (E3)

“Foi tipo: ‘manual de sobrevivéncia de como lidar com as criangas’.” (E7)

Discussado

Consideramos em nossa hipotese que a experiéncia da participagio no PHU traria ganhos a formagio do
aluno de medicina uma vez que, parte de um ambiente simulado e a0 mesmo tempo realistico, tornando-se
um campo fértil para treinamento dos alunos nas areas de habilidades de comunicagao e o desenvolvimento
a empatia. Os dados coletados pela observagao de campo e pelas entrevistas sugerem que o aluno tem
percepcgao clara desses ganhos, como evidenciam as narrativas de E3 e E4, por exemplo, que buscaram
participar mais de uma vez no PHU a fim de aumentar suas habilidades. Os entrevistados sdo motivados pelo
aperfeicoamento pessoal que é proporcionado pela experiéncia.

O uso da escala de faces, fita métrica e o bater no estetoscépio, foram estratégias que através de recursos
ludicos e de criatividade por parte dos alunos de medicina para estabelecer uma aproximagao com criangas
por meio de uma linguagem compreensivel no universo infantil. A adequagiao da linguagem, tanto verbal
quanto nao verbal, pode ser observada na coleta de dados. E figurou como uma das preocupagées dos
entrevistados, como relatado por El4 que constatou efeitos positivos na interagao a partir do seu modo de
falar. Neste sentido, LeRoy et al. '® apontam que as informagdes devem ser dadas de forma simples,
podendo-se utilizar diversas técnicas, dentre elas a ludoterapia ou ‘play therapy’ levando em consideragio as
condigoes de cada crianca.

Na estagdo de sala de curativos, a partir da observacao de campo notou-se que os alunos de medicina
trabalham com a crianga alguns procedimentos médicos, como o uso da injegao, a fim de propiciar maior
familiaridade com a situagao. Nesta estagido foram utilizadas as estratégias apontadas pelo estudo de Broerig
e Crepaldi (2011) para interagdo com criangas: explicar passo a passo o que sera feito verbalmente e deixar
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a crianga brincar e manusear os materiais que seriam utilizados naquela estagdo. Sabe-se que a falta de
informagao sobre um determinado procedimento, condicao da doenca, tratamento e hospitalizagao
provocam: medo, anglstia, ansiedade, depressio e estresse sobre as criangas'’. A explicagio do que sera
realizado contribuiu com a redugdo dessas variaveis. Dessa forma, o aluno tem a oportunidade de exercitar
uma importante fungao na comunicacao médica, o esclarecimento dos procedimentos e intervengoes, e a
justificativa de sua necessidade.

Na estacao de cirurgia o aluno de medicina pode proporcionar maior contato com ambiente cirlrgico e os
orgaos interno da Fild (Urso adaptado), sendo possivel aproximar as criangas deste cendrio. A criagdo e as
estratégias utilizadas com este urso adaptado partiram da iniciativa de construgdo dos préprios alunos da
medicina, evidenciando mais uma vez o uso da criatividade para inovagao de recursos lidicos como
instrumentos pedagogicos e maior apropriagio dos alunos das ferramentas e objetivos do projeto. A
literatura aponta que a hospitalizagdo e cirurgias sdo experiéncias estressantes e podem desencadear,
transitoriamente ou a longo prazo, distirbios na maioria das criangas '¢, dessa forma o uso de habilidade de
comunicagao dos alunos de medicina e a experiéncia da participagio da PHU poderiam ser benéficos no
sentido de aproximar as criancas deste universo tornando-o menos ansiogénico. O que esta de acordo com
o que é apontado por Broering e Crepaldi (201 1) sobre a preparagao psicolégica de criangas pré-cirurgias
eletivas, com redugdo do nivel de estresse apds o preparo para ambos os grupos testados.'” Em seu estudo
os autores testaram dois métodos diferentes, obtendo resultados positivos em ambos: preparo verbal,
contando as etapas as quais as criangas seriam submetidas, e preparo por meio de material lidico para que
as criangas pudessem manusear e brincar com os objetos. '’

Através da observagao de campo notou-se que o PHU proporciona a experiéncia ao aluno de medicina de
explicar todos os procedimentos envolvidos no circuito. E para isso, cada aluno fez uso de sua habilidade de
comunicagao e criou estratégias in locuo para cada situagao. A literatura aponta algumas repercussoes como
na revisaio de feita por Broering e Crepaldi (2008), sobre programas de preparagao nas criangas para
cirurgias. Os resultados desses estudos apontam diminui¢do da ansiedade, diminuigdo de condutas negativas,
maior colaboragdo dos pacientes pediatricos e menor incidéncia de transtornos psicologicos apos alta
quando comparados a pacientes que nio receberam preparo psicolégico.?® Além das criangas, os pais
também ficam menos ansiosos.’ E finalmente, os entrevistados apontam maior capacidade de identificar
medos e atuar sobre eles a fim de melhorar a interagao. Esses fatores foram relacionados a melhoria na
RMP. Tanto empatia como habilidade de comunicagao sio elementos fundamentais para a construgio da
RMP, pois impactam na adesao do paciente ao tratamento, na aceitagdo e compreensao das propostas
terapéuticas e no sucesso das intervengdes.”’ Na pratica médica a RMP tem relagio com a satisfagio
profissional, o que favorece maior disposigdo e energia.”> Entretanto, no mundo ocidental a visio concentra-
se no individualismo e a pratica do escutar é pouco valorizada.”? Costa e Azevedo (2010), em seu trabalho
‘Empatia, Relagdo Médico-paciente e Formacdo em Medicina: um Olhar Qualitativo’ apontam que a RMP é
apontada como meio necessirio de se obter bons resultados técnicos .*? Revelam ainda que a empatia
possui importancia na formagdo da RMP, pois favorece a qualidade do atendimento, confianga e crédito na
conduta médica.”

O PHU pode funcionar como campo de treinamento, no qual é possivel praticar conhecimentos adquiridos
em disciplinas e treinar habilidades de comunicagao, como evidenciado pelos relatos dos entrevistados.
Como refere E7, a experiéncia serviu como um ‘manual de sobrevivéncia de como lidar com criangas’.
Comunicagao eficaz € importante para as praticas médicas e preventivas e é a base de competéncia do
médico.?* E importante na coleta de dados clinicos e na construgio da RMP, negociagio e parceria com o
paciente.” Vista a importancia do tema diversas escolas do Estados Unidos ensinam de maneira sistematica
o assunto.”* A base teérica do ensino sistematico sobre habilidades de comunicagio precisa ser introduzida
no ensino clinico em todas as suas fases.” Dentre os recursos destacamos: paciente simulado, video
gravagdo dos alunos com discussdo posterior, estagio OSCE (Sigla em inglés: Objective Structured Clinical
Examination) sobre comunicagio.?
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Outra abordagem utilizada no desenvolvimento de habilidade de comunicagao é o uso de pacientes
simulados (atores) e alunos como paciente simulados.”” Os atores proporcionam um treinamento para os
alunos que possibilita a identificagio e reflexio sobre especificidades da RMP.*

Outra estratégia utilizada pelos alunos de medicina mais novos foi observar os alunos mais experientes no
PHU ou de semestres mais avangados para posteriormente terem seguranga em sua primeira interagao com
publico infantil no evento. Essa atitude dos alunos é confirmada pela literatura como importante estratégia
para o exercicio da empatia através da transmissao de conhecimento pratico sobre abordagem de pacientes
e familiares na formagdo médica. Costa e Azevedo (2010), apontam que tal recurso funcionaria no sentido
de ‘mostrar o exemplo e atitudes’, sendo dependente do docente essa discussao com os alunos.”

Conclusao

Na realidade do ensino médico brasileiro, os alunos frequentemente encontram dificuldades em estabelecer
canais de comunicagao com seus pacientes e em demonstrar algum tipo de atitude empatica necessaria para
o sucesso de sua RMP.*? Situagio que pode levar a insatisfagio de suas proprias consultas e dar origem a
impoténcia, o que pode conduzir a deterioragdo do profissionalismo médico.” Grosseman e Patricio (2004)
revelam a partir de depoimentos que durante formagao médica os profissionais se prendem a buscar a
doenga nas pessoas e sentem falta de abordagens que estimulem a relagio com o outro.”

Espera-se que o médico tenha dominio em comunicagio e interagio no campo da subjetividade.?® Seguindo
esse contexto, a reforma curricular atual (DCN de 2014) normatiza que o estudante de medicina deve ter
durante a sua formagdo ferramentas para o seu desenvolvimento destas areas do conhecimento, além da
formagio humanistica.® Assim, o PHU pode ser uma ferramenta para o estimulo das habilidades
normatizadas pela Diretriz Curricular Nacional em 2014.

Desta forma, a investigagao sobre os efeitos do PHU na formagao médica do estudante de medicina apontou
que a atividade atingiu seus objetivos iniciais e funciona como ferramenta pedagdgica no desenvolvimento de
habilidade de comunicagdao. Houve adequagao da linguagem e criagdo de mecanismos individuais que
funcionaram como estratégia de aproximagao como o paciente simulado. Notamos também a aplicagao de
conhecimentos prévios na atividade. Sdo necessarios outros estudos, como por exemplo, avaliagio se ha
manutencao desta habilidades de comunicagao ao longo da graduagao em medicina.
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