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RESUMO

O objetivo deste estudo foi avaliar como o discente tem vivenciado sua relagcdo com o
paciente e identificar a participacao docente nas dificuldades enfrentadas pelo estudante durante
a Semiologia Médica. Pesquisa exploratoria e descritiva realizada através de questionario
elaborado pelos autores. Participaram do estudo 100 estudantes, com idade entre 19 e 41 anos
(23 + 4.0). A maioria dos estudantes (73%) teve dificuldade em questionar sobre perguntas que
eles percebem como invasivas. As experiéncias vivenciadas pelos estudantes que menos foram
discutidas com os professores corresponderam ao confronto com o paciente que chora durante a
anamnese (63%) e a entrevista com o portador de deficiéncia (78%). O enfrentamento do paciente
prolixo foi a dificuldade que mais foi discutida com os professores (80,4%). Observou-se que a
existéncia de um espaco pedagdgico para discussdes entre alunos e professores sobre as
principais dificuldades enfrentadas pelos discentes parece influenciar positivamente na evolugéo
da disciplina de Semiologia Médica, porém, embora as escolas tenham sua grade curricular
moldada nas novas diretrizes curriculares, ainda existe uma caréncia de assisténcia a formacao

humanistica do médico.

ABSTRACT

The purpose of this study was to evaluate how the medical students had experienced its
relationship with the patient and identify the difficulties faced in teacher participation by the student
during the Semiology. The exploratory and descriptive study included a self-applied semi-
structured questionnaire prepared by the authors. The study sample included 100 medical students
ranging from 19 to 41 years of age (23 = 4.0). Most students (73%) had difficulty in questioning
about what they perceive as invasive question. The experiences that less students were discussed
with the teachers corresponded to the confrontation with the patient who cries during interview
(63%) and the interview with a disability (78%). The confrontation with prolix patient's was difficulty
the most discussed with the teachers (80.4%). These findings demonstrate that the existence of a
pedagogical space for discussions between students and teachers about the main difficulties faced
by students seems to positively influence in the discipline of Semiology, however, though schools
have their curriculum shaped the new curriculum guidelines, there is still a humanistic deficiency

formation of physician.
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INTRODUCAO

A educacdo médica, atualmente, passa por modificacdes que seguem as mudancas
globais no ensino e no perfil do profissional a ser formadot. Diante dessas transformacdes sociais
e globais, e com o proposito de adequar o ensino médico as atuais necessidades de assisténcia,
as escolas médicas nacionais enfrentam dificuldades para implementar a nova proposta para o

curriculo do curso médico.

Em geral, € em torno do quarto periodo do curso de Medicina que os alunos tém seus
primeiros contatos com os pacientes durante as atividades da Semiologia Médica. E nesse
momento quando emergem as demandas de conhecimento da relacdo interpessoal e de
compreensdo das reacdes que envolvem a relacdo estudante de Medicina-Paciente.

Ao lidar com doentes, o médico e o estudante passam a enfrentar problemas que trazem,
além do componente bioldgico, aspectos e/ou determinantes psicologicos, econémicos, sociais e
culturais2. Esse enfrentamento se inicia mais objetivamente quando os estudantes realizam suas
primeiras anamneses e vivenciam o processo saude-doenca, bem como as dificuldades em lidar
com as limitagbes do paciente portador de deficiéncia fisica ou mental, a interferéncia de
familiares e/ou acompanhantes na conduc¢éo do exame clinico, a condugdo da anamnese diante
da subjetividade do paciente, o constrangimento em questionar determinados assuntos como
sexualidade, renda familiar e uso de drogas, entre outras.

As novas propostas pedagdgicas recomendam usar esses enfrentamentos para a troca de
experiéncias entre alunos e professores, de forma a criar oportunidades que promovam uma visao
mais integral e integrada e favorecer uma abordagem do paciente de maneira humanistica,
estabelecendo uma relacdo médico-paciente adequada. Requisitos fundamentais que possibilitam
a tomada de decisfes e otimizam a aplicacdo dos recursos propedéuticos, evitando intervengdes
diagnosticas desnecessarias®.

A interdisciplinaridade viabiliza a integracdo de conteldos e tem se apresentado como
importante ferramenta na proposta pedagdégica que incentiva a troca de experiéncias de forma a
favorecer uma formagédo médica mais humanizada. Nesse sentido, considerando que a avaliagao
da qualidade do ensino pode servir como parametro de retroalimentacéo da eficiéncia do mesmo?,
0 presente estudo pretende avaliar como o discente tem vivenciado sua relagdo com o paciente e
identificar a participagdo docente nas dificuldades enfrentadas pelo estudante durante as

atividades da Semiologia Médica.
METODOLOGIA
Trata-se de um estudo exploratério e descritivo realizado nas escolas médicas da cidade

de Jodo Pessoa, no periodo 2012.1. As escolas médicas corresponderam a Universidade Federal
da Paraiba (UFPB), a Faculdade de Medicina Nova Esperanca (FAMENE) e a Faculdade de



Ciéncias Médicas (FCM). A amostra foi composta por estudantes das escolas selecionadas e os
critérios de inclusdo foram: estar cursando o quarto periodo do curso médico e estar presente na
sala de aula no momento da aplicagdo do questionario. Foi utilizado um questionario auto-
aplicavel contendo 29 questbes de multipla escolha que foram respondidos em sala de aula em
um periodo de 20 minutos.

Foram consideradas varidveis dependentes: atitude diante das primeiras experiéncias
clinicas e discussdo com os professores sobre as dificuldades enfrentadas. As variaveis
independentes consideradas foram: sexo, idade, sentimentos e dificuldades enfrentadas pelos
alunos.

Para a construcdo do banco de dados foi utilizado o software SPSS 17. Foram realizadas
analises univariadas para calculo de frequéncia e bivariadas para comparacéo de grupos, onde se

utilizou o teste do qui-quadrado.

RESULTADOS

Participaram do estudo 100 estudantes, sendo 44,3% do sexo masculino e 55,7% do sexo
feminino, ambos com idade variando entre 19 e 41 anos (média de 23 anos e desvio padrédo = 4) .
Cerca de metade (54%) dos estudantes relatou que o primeiro contanto com o paciente ocorreu
durante a disciplina/médulo de Semiologia, também metade (53%) dos alunos n&o sentiu
constrangimento na execugdo da primeira anamnese e a maioria (92%) referiu que o
constrangimento diminui ao longo da disciplina.

A maior parte, 97% dos estudantes, pede permissdo ao paciente antes de entrevista-lo,
cerca de metade dos estudantes (48%) obtiveram, em algum momento, resposta negativa do
paciente quando pediram permissdo para realizagdo da anamnese/exame fisico. Diante da
negativa do paciente a maioria (68,8%, n=33) aceitou e ndo realizou a anamnese, enquanto
16,7% (n=8) dos estudantes conversaram sobre o porqué da negativa e conseguiram realizar sua
anamnese /exame fisico, 6,3%(n=3) insistiu e conseguiu realizar, 4,2%(n=2) insistiu e obteve,
novamente, um ndo como resposta e 2,1%(n=1) esclareceu que o paciente deveria contribuir com
0 ensino. No geral, 76% dos alunos tiveram algum momento de discussdo com professores sobre
a gquestao da negativa.

As emocg0des negativas como medo e inseguranca nos primeiros contatos com o paciente
foram relatadas por 55,7% dos alunos. No entanto, 79% dos estudantes consideram que 0s
pacientes sao receptivos aos alunos e 80% acreditam que 0s pacientes sdo mais receptivos ainda
na presenca dos professores. Ao mesmo tempo, 44% dos alunos acreditam que s&o visto de
maneira negativa (inconveniente, presenca obrigatdria) pelos pacientes.

A maioria dos estudantes (73%) teve dificuldade em questionar sobre perguntas que eles
percebem como invasivas, como as relacionadas a sexualidade, renda familiar e uso de drogas,

cerca de sessenta e seis por cento dos estudantes discutiram com professor sobre estas



dificuldades. Quanto a superacao dessas dificuldades, 42% dos alunos acreditam que
conseguirdo com a realiza¢do de inimeras anamneses, 29% dos estudantes acreditam que
podem superar através da empatia, 15% através do dialogo com o professor de Semiologia e 6%
através da discussdo em grupo.

A entrevista médica com o paciente portador de alguma deficiéncia (visual, mental,
auditiva) aconteceu para 27% dos estudantes participantes. Destes, 70,4% (n=19) realizou a
entrevista com ajuda do acompanhante, 18,5% (n=5) tentou e conseguiu realizar a anamnese,
3,7% (n= 1) tentou e ndo conseguiu realizar e 3,7%(n=1) ndo tentaram. Apenas 20% dos alunos
discutiram com algum professor a dificuldade que tiveram para realizar a anamnese com paciente

portador de deficiéncia.

O paciente chorou durante anamnese de 30% dos alunos. Destes, 63,3% (n=19) reagiu
guestionando sobre o que afligia o paciente, 20% (n=6) aguardou o0 paciente se recompor e
13,3%(n=4) tentou acalma-lo, pegando na méo, oferecendo agua e dizendo que se acalmasse, ou
algo semelhante. Essa situacgéo foi discutida pelos professores com 40% dos alunos.

Sessenta e seis por cento dos estudantes tiveram alguma entrevista clinica interrompida
persistentemente pelo acompanhante do paciente. A maioria (74,2%, n=49) prosseguiu com a
realizacdo da anamnese, esta situacdo descrita acima foi discutida pelos professores com 63%
dos alunos.

Em relacdo a realizagcdo da anamnese com paciente prolixo, que discute sobre varios
assuntos nao relacionados a entrevista clinica, 57% dos alunos ja se depararam com tal situagao.
Destes, a maioria (82,5% n=47) criou pontes entre as informacdes repassadas pelo paciente e 0
gue realmente interessava na anamnese, tal situacado referente a entrevista clinica com paciente

prolixo foi debatida pelos professores com 60% dos alunos.

A tabela 2 apresenta a relagé@o das dificuldades de relacéo interpessoal vivenciada pelos
estudantes na entrevista clinica e a participacao docente nesses enfrentamentos. Observa-se que
as experiéncias vivenciadas pelos estudantes que menos foram discutidas com os professores
corresponderam ao confronto com o paciente que chora durante a anamnese (63%) e a entrevista
com o portador de deficiéncia (78%). Ao mesmo tempo em que o enfrentamento do paciente
prolixo foi a dificuldade que mais foi discutida com os professores (80,4%).

Cinquenta e trés por cento dos estudantes reconhecem que tiveram um espaco
pedagdgico onde foram discutidas as principais dificuldades enfrentadas por estes durante os
primeiros contatos com o paciente. A grande maioria dos estudantes (94%) considerou importante
a existéncia de um espaco pedagdgico no qual possam ser discutidas as principais vivéncias e

dificuldades sentidas pelos docentes durante os primeiros contatos com o paciente.



DISCUSSAO E CONCLUSOES

A mudanca curricular proposta pelo governo brasileiro para os cursos vinculados a saude
vem sendo implementada em diversas universidades e reflete a necessidade da formagéo de um
profissional humanistico e que aborde de forma integral o paciente, levando em consideragéo o
pilar biopsicossocial.>®> No curso de Medicina, as habilidades técnicas-instrumentais eram
bastante valorizadas no modelo curricular antigo, na atual proposta tem se valorizado também a
aquisicdo e o desenvolvimento de outras habilidades como refinar a observacdo dos alunos em
relacdo a si proprios e as outras pessoas; instrumentaliza-los para que examinem e considerem
seus proprios sentimentos e os de seus pacientes; sensibiliza-los para reconhecer e aperfeicoar
suas capacidades de observacéo e empatia.’ As trés escolas médicas participantes do presente
estudo possuem grade curricular fundamentada no novo modelo proposto.

Embora nas novas estruturas curriculares haja uma tendéncia em promover os primeiros
contatos com o paciente desde o primeiro periodo do curso, ainda existe uma alta prevaléncia de
constrangimento e sentimentos negativos ao iniciar as primeiras anamneses na semiologia. No
presente estudo mais da metade dos estudantes ja tinha tido algum contato com o paciente antes
da Semiologia e quase metade dos participantes ainda sentiram-se constrangidos para a primeira
entrevista clinica, além de a maioria experimentar sentimentos negativos e ter dificuldades para
abordar questdes percebidas como invasivas. Isso parece decorrer da deficiéncia no preparo do
estudante para uma entrevista médica global, o que reflete a negligéncias aos aspectos
emocionais do estudante, muitas vezes partindo da ideologia de que a emocgéao seja um fator que
interfira negativamente no desempenho académico e no futuro profissional. &’

Quitana et al.” observou que a falta de vinculagéo das aulas com a pratica é vista como a
responsavel pela falta de preparo que os alunos apresentam ao iniciarem o contato com os
pacientes, essa auséncia de preparacao faz com que esse momento tdo esperado, o do seu
primeiro contato com o paciente, se torne uma experiéncia, avaliada pelo discente, como negativa
e frustrante.

Existe certa dificuldade por parte da maioria dos alunos durante a realizacdo das primeiras
entrevistas médicas, principalmente quanto ao questionamento de temas referentes a
sexualidade, renda familiar e uso de drogas, o que pode prejudicar a obtencdo de informacdes
necessarias e relevantes para o diagnéstico de acordo com cada caso clinico acompanhado. E
necessario que se tenha o treinamento para a pratica correta da entrevista médica, e € dentro
desta perspectiva que De Marco et al.® apresenta a atividade que denomina laboratério de
comunicacgao na qual, através da utilizagdo da gravagéo e discussdo de dramatizagfes de
entrevistas, objetiva capacitar os estudantes de medicina nas habilidades comunicacionais
necessarias para o exercicio da tarefa médica, tendo em vista que o exame cuidadoso e

detalhado das imagens registradas tem se revelado um instrumento muito poderoso para a



deteccao e evolucdo das capacidades relacionais e comunicacionais, tal atividade pode ser
implementada nas escolas médicas visando a melhoraria do desempenho dos estudantes na
execuc¢do da entrevista clinica.

A realizacdo de anamnese com paciente portador de deficiéncia auditiva, visual ou mental
€ uma situacao sujeita a acontecer nas enfermarias de clinica geral, principal cenério de praticas
dos estudantes de Semiologia. O presente estudo mostra que menos de um terco dos estudantes
ja enfrentaram esta situacdo, porém, daqueles que vivenciaram tal situagdo, a maior parte ndo
discutiu esta questdo com os professores, 0 que pode tornar os alunos mais vulneraveis ao se
depararem com situacdes similares ou parecidas. E durante a disciplina de Semiologia que o
estudante enfrenta suas primeiras limitagcdes em relacéo aos pacientes, o que faz deste momento
um tempo oportuno de discussdes e troca de experiéncias entre 0s proprios estudantes e 0s
professores.

Dentro destas perspectivas e frente a insatisfagéo do curriculo tradicional, as novas grades
curriculares propdem espacgo de debates e buscam rupturas através do desenvolvimento de
metodologias problematizadoras: a problematizagéo e a aprendizagem baseada em problemas.
Segundo Cyrino et al.’, estas séo duas propostas distintas que trabalham intencionalmente com
problemas para o desenvolvimento dos processos de ensinar e aprender, utilizando uma
sequéncia de conteudos organizados para facilitar a percepgéo do todo, € proposto um trabalho
criativo do professor que estara preocupado ndo s6 com "o que", mas, essencialmente, com "o
como" o estudante aprende, a problematizacéo enfatiza a percepcéo de que os temas a serem
estudados partem de um cenario real. Dessa forma, usando a criatividade dos professores,
podem-se criar problemas baseados em situagdes reais, como a realizagdo da anamnese com
paciente portador de deficiéncia, para que tais problemas sejam percebidos e discutidos de
acordo com a melhor forma de encara-los, segundo a visdo dos proprios discentes baseados na
experiéncia dos docentes.

Os resultados mostram que parte dos estudantes acredita que sao vistos pelos pacientes
de maneira negativa, o que pode ser explicado pelo fato de que alguns pacientes se encontram
debilitados e exaustos pela propria condicao fisica da doenca e irritados pela manipulagéo
excessiva que sofrem em exames repetitivos. Contudo, a maioria dos alunos considera os
pacientes receptivos, embora os considerem mais receptivos na presenca do professor. Souza-
Munoz et al.® cita que estudantes de Medicina sdo n&o apenas bem aceitos, como também
esperados por muitos pacientes e acompanhantes durante visitas a enfermarias de clinica médica.
Na mesma perspectiva, Monfredinho et al.'°, conclui que a maioria dos pacientes sente-se
satisfeito em participar como instrumento de aprendizado nas aulas praticas de semiologia, bem
como aceita participar novamente de atividades semelhantes.

De acordo com os resultados, os estudantes vivenciaram anamneses nas quais o paciente
nao respondia as perguntas questionadas e se comportava de maneira prolixa, e a maioria dos

estudantes teve atitude positiva ao criar pontes entre as informacdes repassadas pelos pacientes



e 0 que realmente interessava para a anamnese™. Acredita-se que os alunos, inseridos na nova
abordagem curricular, enfrentam de maneira adequada tais situacfes, porém, talvez seja
necessario concretizar tais discussoées e torna-las permanentes nas disciplinas, de maneira que os
professores levantem o debate entre os préprios alunos, questionem qual a melhor maneira de se
comportar e se expressar diante de situagfes similares e valorizem técnicas de comunicacao

interpessoal, pois segundo Rossi et al.*?

, 0 ensino de comunicacdo na graduacdo em medicina
pode fomentar a compreensao de que o0 processo comunicacional vai além das palavras e tem
consequéncias diretas e profundas na eficacia do ato médico, interpretando-o com o auxilio da
linguagem verbal.

Nesse sentido, os resultados observados evidenciam que, no decorrer da disciplina, os
alunos melhoram o seu desempenho e se sentem menos constrangidos na realizacao da
anamnese. Desse modo, o treinamento clinico e, principalmente, a existéncia de um espaco
pedagogico para compartilhar discussfes entre alunos e professores sobre as principais
dificuldades enfrentadas pelos discentes parece influenciar positivamente nesta evolugéo ao longo
da disciplina de Semiologia Médica.

No entanto, as evidéncias também apontam que quase a metade dos estudantes néo
reconhece a existéncia de espaco pedagogico para discutir suas dificuldades e que questdes
importantes, como as entrevistas com o paciente que chora ou que é portador de deficiéncia,
foram pouco discutidas pelos professores com os alunos que vivenciaram tais situacdes. Diante
disso, em uma avalia¢do do apoio pedagdgico as dificuldades enfrentadas na relacdo estudante-
paciente é possivel afirmar que, embora as escolas tenham sua grade curricular moldada nas
novas diretrizes curriculares, ainda existe uma caréncia de assisténcia a formacgédo humanistica do

médico.
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TABELAS:

Tabela 1. Participacdo docente nas dificuldades enfrentadas pelos estudantes de Medicina
durante as atividades de Semiologia nas escolas médicas da cidade de Jodo Pessoa, no primeiro
semestre de 2012

Discussao da dificuldade com o

Situacado e quantidade de estudantes professores
Sim N&o
Paciente chorou durante anamnese (n=30) 11 (36,7%) 19 (63,35%)
Paciente recusou-se a realizacdo da anamnese (n=48) 33 (68,8%) 15 (31,3%)
Paciente portador deficiéncia (n=27) 06 (22,2%) 21(77,8%)
Acompanhante que interrompe a anamnese (n=66) 47 (71,2%) 19 (28,8%)
Paciente prolixo (n=57) 46 (80,4%) 11 (19,3%)

Dificuldade com perguntas invasivas (n=72) 48 (66,7%) 24 (33,3%)



