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RESUMO

Introducao: Nas ultimas décadas, mudancgas importantes ocorreram nas ciéncias médicas, abrangendo desde a criacdo de novas condutas
terapéuticas até reformulagdes de praticas relacionadas ao ensino, sobretudo no que concerne ao desenvolvimento de habilidades que promovam
uma melhor relagdo entre o profissional de satide e o paciente. Nesse contexto, a medicina narrativa (MN) surge como uma importante ferramenta
transformadora da pratica profissional na saude por utilizar diferentes estratégias de comunicacdo para compreender as vivéncias dos individuos
quanto aos seus processos de adoecimento.

Objetivo: Este estudo teve como objetivo conhecer como a MN tem sido abordada no processo de ensino-aprendizagem nas graduacdes das
profissdes da saude.

Método: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, baseada na pergunta “Quais sdo os impactos do uso da MN no processo de ensino-
aprendizagem nas graduac¢des da area da saude?”. Foram incluidos artigos indexados nas bases de dados SciELO, LILACS, BVS e MEDLINE,
publicados no periodo de janeiro de 2010 a junho de 2020 e disponiveis na integra.

Resultado: Nove artigos foram selecionados e analisados, revelando que o uso e a aplicagdo da MN nas graduagdes das profissdes da saude sdo
heterogéneos, com diferentes populagdes de estudo, metodologias de pesquisa, formas de abordagens e/ou cenario de aplicacdo. Contudo, a
analise qualitativa evidenciou que a MN contribuiu de forma significativa para o processo de formagao dos discentes e profissionais, estimulando
o desenvolvimento de habilidades narrativas. Destacam-se a empatia na relacao profissional de saide-paciente, o respeito e reconhecimento da
importancia de outros profissionais da drea no cuidado destinado a saude e atitudes criticas e reflexivas nos cendrios préticos, elementos que, na
percepcao dos sujeitos, s6 foram alcancados por meio do uso dessa abordagem.

Conclusao: A formacao do profissional de satide requer competéncias narrativas que envolvem habilidades associadas a escuta e ao dialogo, bem
como a capacidade de aprender e interpretar as vivéncias fornecidas pelos pacientes. No entanto, diante da escassez de estudos relacionados a essa
tematica, mais pesquisas sao necessarias para melhor avaliar o uso dessa ferramenta como recurso didatico nas graduacdes das profissdes da satde.
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ABSTRACT

Introduction: /n recent decades, significant changes have occurred in the medical sciences, ranging from creating new therapeutic approaches to
reformulations of practices related to teaching, above all, to develop skills that promote a better relationship between the health professional and
the patient. In this context, narrative medicine (NM) emerges as an essential transforming tool in professional health practice because it uses different
communication strategies to understand the experiences of individuals regarding their illness processes.

Objective: This study aimed to knowing how in the teaching-learning process NM is addressed in undergraduate health care.

Method: This is an integrative literature review based on the question “What are the impacts of the use of NM medicine in the teaching-learning process
in undergraduate healthcare courses?”. Publications in the form of complete articles were included, indexed in the SciELO, LILACS, BVS, and MEDLINE
databases, published from January 2010 to June 2020, and full text available.

Result: Nine articles were selected and analyzed, revealing that the use and application of NM in undergraduate health courses are heterogeneous with
different study populations, research methodologies, forms of approaches and/or application scenarios. However, the qualitative analysis showed that
the NM contributed significantly to training students and professionals, stimulating the development of narrative skills. Empathy in the professional
health-patient relationship, respect, and recognition of the importance of other professionals in health care, critical and reflective attitudes in practical
scenarios, elements that in the perception of the subjects stand out and were only achieved using this approach.

Conclusion: The training of health professionals requires narrative skills that involve skills associated with listening and dialogue, as well as the ability
to learn and interpret the experiences provided by patients. However, given the scarcity of studies related to this theme, more research is needed to better
assess this tool’s use as a teaching resource in undergraduate health.

Keywords: Narrative Medicine; Learning; Higher Education; Health.
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INTRODUCAO

Ao longo dos anos, as ciéncias médicas vém sofrendo
profundas transformacdes que repercutem na dinamica
da sociedade atual. Diferentes métodos de diagndstico,
protocolos e condutas terapéuticas baseados em evidéncias
cientificas sdao quase que diariamente atualizados. Nesse
contexto, a medicina narrativa (MN) surge como uma
ferramenta para o aprimoramento da relacdo médico-
paciente, pois utiliza diferentes estratégias de comunicacdo
para compreender as vivéncias dos pacientes e os aspectos
psicossociais relacionados ao processo de adoecimento. Logo,
permite a criacdo de vinculos e a utilizacdo de elementos que
contribuem para uma abordagem mais integral, individual
e efetiva'?. A propésito da citacdo de Rita Charon?, a MN é
definida como “a pratica médica voltada para competéncias
narrativas que buscam reconhecer as histérias das doencas,
absorvé-las, interpretad-las e ser tocadas por elas” (p. 7).
Segundo a autora, quando se compreendem melhor a vivéncia
do individuo e suas relacdes para com a sociedade, é possivel
definir ferramentas de comunicacao, como metéforas, enredo
e temporalidade, que permitam aos médicos reconhecer
diferentes tipos de linguagens dentro do cenario pratico da
rotina médica®*.

Dessa maneira, a MN ndo sé explora as areas do saber
médico, mas também incorpora as ciéncias humanas, as ciéncias
sociais e as artes como bases dos fendbmenos de adoecimento
e das estratégias para melhorar o desempenho do cuidado
em saude. A adaptacdo da linguagem e de vocabularios
técnicos torna mais acessivel e facilita a compreensao pelos
pacientes. Contudo, a realizacao de alusdes e comparagdes das
situacdes vividas por meio de produgdes artisticas e culturais,
tais como poemas, pinturas, filmes, livros e afins3, promove
um maior fortalecimento da relacdo médico-paciente e,
consequentemente, das estratégias de cuidado.

A narrativa representa um importante instrumento
para o processo reflexivo, sobretudo quando se direciona o
olhar para a formacédo e a pratica do profissional de saude,
pois permite a tomada de sentido e oferece insights acerca
das possibilidades de cuidado e caminhos que profissionais e
pacientes precisam percorrer>s,

No Brasil, existe um debate em curso acerca do processo
de formacao de profissionais da area da saude. Atualmente,
o desenvolvimento de competéncias, habilidades e atitudes
que valorizem o olhar para o paciente e suas necessidades é
preconizado por meio de principios e diretrizes comuns as
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) dos cursos de graduacédo
da area da saude, como Medicina’ e Enfermagem?®. Tais
prerrogativas visam preparar o egresso/profissional a lidar com
a diversidade e as diferencas existentes nos cendrios praticos

atuais. Contudo, historicamente, as graduagées das profissoes
da saude, notadamente o curso de Medicina, sdo pautadas
no modelo hegeménico biomédico, no qual o profissional de
saude se restringe e é condicionado a compreender somente
a fisiopatologia e o processo de cura das enfermidades,
elementos que privilegiam uma visdo mecanica e reducionista
das ciéncias médicas. Essas concep¢cdes negam ao paciente
o status de “sujeito’, uma vez que ele é visto apenas como
individuo com tal condicao™.

Na loégica desse modelo, a assisténcia a saude ainda
é prestada, predominantemente, por meio de praticas
prescritivas e verticalizadas, distanciando-se da singularidade
doindividuo e de seus determinantes sociais. Por conseguinte,
a abordagem das instituicées formadoras que ainda utilizam
os métodos tradicionais de ensino é limitada e nédo favorece
o cuidado integral, contribuindo para perpetuacdo desse
modelo assistencial focado na fisiopatologia das doencas.
Nesses casos, os processos de ensino-aprendizagem sao
pautados em disciplinas segmentadas e aulas expositivas em
que o discente é passivo ao conhecimento, responsavel por
apenas memorizar e nao realizar analises criticas, reflexivas,
humanisticas e sociais, componentes que, quando ausentes,
dificultam o desenvolvimento de habilidades necessarias para
o cuidado integral em saude’.

No cenario pratico, observa-se, em muitos profissionais
de saude, a auséncia de empatia, caracteristica que deveria
estar presente, sobretudo, na relacao profissional-paciente.
A empatia é uma habilidade de interacao social que permite
compreender as experiéncias e os sentimentos de outros
individuos a partir de suas narrativas, é tentar enxergar o
mundo e suas vivéncias por meio da perspectiva de outro
individuo'. Na relacdo profissional de salde-paciente, o
desenvolvimento da empatia envolve aspectos emocionais
(capacidade de imaginar os sentimentos que o paciente
esta sentindo), morais (desejo de sentir empatia), cognitivos
(habilidades de identificar e entender os sentimentos) e
comportamentais, elementos que podem contribuir para a
relacdo entre os profissionais de salde e os pacientes, tendo
impacto direto nos aspectos fisicos e emocionais do individuo
nas praticas de cuidado em saude',

A MN, como 4érea curricular e/ou como metodologia
flexivel presente nos eixos verticais e horizontais da matriz
curricular, surge da necessidade de ampliar as dimensdes
dialdégica, sociocultural e epistemoldgica a sua pratica''e.
A implementacdo da MN como area curricular foi primeiro
desenvolvida pelo curso de graduacdo em Medicina na
Columbia University College of Physicians and Surgeons,
em 2000. Desde entdo, diversas instituicdes incluiram a MN
como instrumento para a formacdo médica, por desenvolver
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habilidades essenciais para a pratica clinica, como habilidades
interpessoais e de comunicacao'’ ",

Mais recentemente, é possivel observar que a MN se
estende para além da formacao profissional médica, sendo
discutida e aplicada em outros contextos de formacao de
profissionais de salde. Assim, considerando a necessidade
de avaliar o uso da MN como ferramenta formativa capaz de
aproximar os estudantes da pratica de saude integral e orientada
para o outro (sujeito de cuidados), objetiva-se conhecer como
a MN tem sido abordada no processo de ensino-aprendizagem
nas graduagdes das profissoes da saude.

METODO

Diante da necessidade de sistematizar o conhecimento
disponivel na literatura acerca da aplicacdo da MN no ensino
nas graduacdes das profissbes da saide como ferramenta
imprescindivel para o desenvolvimento da pratica clinica,
optou-se pela realizacdo de uma revisao integrativa baseada
nas seguintes etapas®: 1. identificacdo da hipdtese ou questdo
norteadora que direciona a selecao dos descritores ou palavras-
chave; 2. selecdo da amostragem ou busca na literatura -
determinacao dos critérios de inclusao e exclusdao com o
intuito de proporcionar qualidade a selecao de trabalhos; 3.
categorizacao dos estudos - definicdo quanto a extracao das
informacdes dos artigos revisados com o objetivo de sumarizar
e organizar tais informacgoes; 4. avaliacao dos estudos incluidos
na revisdo; 5. discussdo e interpretacdo dos resultados -
momento em que 0s principais resultados sao comparados
e fundamentados com o conhecimento tedrico e a avaliacdo
quanto a sua aplicabilidade; 6. apresentacao da revisdao
integrativa e sintese do conhecimento.

O processo de busca e selecao dos artigos para a revisao
seguiu o padrao disponibilizado pelo Preferred Reporting Items
for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) e baseou-se
na seguinte questao norteadora:

«  Quais sdo os impactos do uso da MN no processo
de ensino-aprendizagem nas graduacdes da area da
saude?

Aintencdo era identificar a producao cientifica sobre MN
no ensino em saude (abordagens e experiéncias de aplicagao).
Para tanto, utilizaram-se os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) “Medicina Narrativa’, “Ensino Superior’, “Educacdao em
Saude’, “Saude” e “Ensino” nas bases eletronicas e bibliotecas
virtuais Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS),
Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Na base Medical Literature
Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) via PubMed,
adotaram-se os Medical Subject Headings (MeSH) “Narrative
Medicine’, “Schools, Health Occupations’, “Learning’, “Teaching”
e "Health”. A busca foi realizada em junho de 2020 por meio
de uma estratégia sistematica com a utilizacdo do operador
booleano “AND”. Utilizaram-se os seguintes critérios de
inclusdo: artigos que abordassem o uso da MN nas graduacdes
das profissdes da area da saude, indexados nas bases de dados
nacionais e/ou internacionais, publicados no periodo de janeiro
de 2010 a junho de 2020, com textos completos e disponiveis
na integra, em inglés, espanhol e/ou portugués (Quadro 1
e Figura 1). Excluiram-se os artigos que nao respondiam a
questdo norteadora de pesquisa.

Elaborou-se um protocolo de extracdo de dados
considerando os principais resultados das pesquisas que
avaliaram as experiéncias dos estudantes da 4rea de saude e
tendo como objetivo organizar e sumarizar as informagdes
quanto a contribuicdo da MN como ferramenta para o ensinoem
saude. O protocolo consistiu em extrair: referéncia completa do
artigo, local (pais/municipio), ano de publicagcdo, metodologia
do estudo, tamanho amostral e principais achados. Apds essa
etapa, os artigos foram discutidos a luz do objetivo de pesquisa
e do referencial tedrico da érea.

Quadro 1. Estratégias de pesquisas nas diferentes bases de dados eletrénicos.

Base de dados

Estratégia de pesquisa

(Narrative Medicine) AND (Learning) AND (Teaching)
(Narrative Medicine) AND (Health) AND (Teaching)

BVS “Medicina Narrativa” AND “Educacao em Saude” AND “Saude”
https://bvsalud.org

PubMed
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed

“Medicina Narrativa” AND “Educacdo em Saude”
“Medicina Narrativa” AND “Educacao em Saude” AND “Saude”
“Medicina Narrativa” AND “Educacao em Saude”

SciELO
http://www.scielo.org
“Medicina Narrativa” AND “Ensino Superior”

LILACS

http://lilacs.bvsalud.org Medicina Narrativa” AND “Educacdo em Saude

Fonte: Elaborado pelos autores.
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Figura 1. Fluxograma sobre o processo de busca e selecao dos artigos da revisao integrativa.

Fonte: Elaborada pelos autores.

RESULTADOS

O corpus deste estudo incluiu nove artigos que
abrangeram possibilidadesdousoda MN desdeaapresentacdo
dos conceitos tedricos, bem como a aplicacao de entrevistas
semiestruturadas com o intuito de melhor compreender a
doenca e os determinantes sociais que envolvem o processo
de adoecimento do individuo. Além disso, por se tratar
de uma revisao integrativa, foi possivel incluir pesquisas
experimentais e quase experimentais que proporcionaram
uma compreensdao ampliada acerca do uso da MN no ensino
em saude (Quadro 2).

12 Artigos identificados na busca nas bases
g:" de dados
(3 PubMed = 2.250
= BVS =408
= SciELO = 52
g LILACS =2
Artigos selecionados apos critérios de
inclusao
PubMed = 890
BVS = 360
SciELO = 36
LILACS =1
=
i
]
<
=
Artigos selecionados apos leitura do titulo e
resumo
PubMed = 13
BVS =18
SciELO =9
LILACS =0
w . -
=) Artigos elegiveis
< PubMed = 6
3 BVS =4
] SciELO =8
(O]
w
|
w
(®)
g Artigos incluidos na revisio
=] =9
-
(S
=

Artigos em duplicata removidos
=4

(77,8%)
foram desenvolvidos com a participacdo de docentes e

Dentre os nove estudos analisados, sete
discentes do curso de graduacdo em Medicina, e apenas dois
(22,2%), realizados com docentes e discentes da graduacao
em Enfermagem. Em ambos os casos, os discentes estavam
matriculados nos ultimos semestres do curso. As pesquisas foram
realizadas predominantemente no Brasil (44,4%), mas destacam-
se também os estudos executados nos Estados Unidos (22,2%),
naRussia (11,1%),nolrd (11,1%) e na China (11,1%).Em relacdo ao
carater metodolégico, a abordagem qualitativa foi utilizada com
maior frequéncia (66,7%) nos artigos analisados. As pesquisas
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que apresentaram o referencial qualitativo tiveram uma  do que foi apresentado por meio da MN, mas também se obteve
metodologia semelhante, a partir da realizacdo de entrevistas ~ uma compreensao subjetiva dos discentes que, em sua maioria,
com os estudantes acerca das percepgoes e vivéncias deles com  mostravam-se favoraveis ao uso da MN no desenvolvimento de
a MN. Dessa forma, realizou-se uma analise ndo apenas objetiva ~ competéncias importantes para a pratica na drea da saude.

Quadro 2. Relagado dos estudos selecionados acerca do uso da MN no processo de ensino-aprendizagem nas graduagdes das
profissdes da saude, segundo autoria e ano de publicacao, local de realizacéo, objetivo, populacdo e amostra, método
de investigacdo e principais resultados, durante o periodo de 2010 a 2020.

Estudo/ano Local de L = Tipo de Lo
L. P Objetivo do estudo Popula¢ao e amostra P Principais resultados
de publicacdao realizacao estudo
- Crescimento de reflexdes pessoais e consciéncia/
empatia sobre os sentimentos dos pacientes.
Estados . . < .
. Analisar aimplementacao 18 internos de . . . .
Wesley et al. Unidos, ) . L Estudo - Desenvolvimento do profissionalismo e acolhimento
2 da MN como area curricular Medicina de uma - A -
(2018) Baton . - L L qualitativo.  na relagdo médico-paciente.
Rouge durante o internato médico.  universidade publica.
ug - Respeito e reconhecimento da importancia de outros
profissionais no cuidado destinado a satde.
- Os pacientes relatam falta de empatia e descaso
dos médicos em relacdo aos aspectos psicossociais,
caracteristicas que se enquadram no modelo
biomédico.
600 pacientes, 30 o -
. . P . - Inviabilidade, por parte dos médicos, no
Analisar as perspectivas de  estudantes de Medicina ) ‘. -
. . P . . Estudo desenvolvimento da MN dentro do cenario prético,
Lekhtsier et al. Russia, médicos e estudantes de de uma universidade X N R .
3 - s 1 quanti- uma vez que nao acreditam que essa ferramenta seja
(2017) Samara Medicina quanto ao uso da publica e 35 médicos . . - o
L . ; . qualitativo.  importante no processo de diagndstico e tratamento
MN no cenério hospitalar. identificados em um
- da doenca.
hospital.
- Os estudantes de Medicina mostram-se encantados
com os avancos tecnoldgicos no diagndstico e
tratamento da medicina moderna, ao mesmo tempo
que néo acreditam que a MN seja util na pratica clinica.
. - Desenvolvimento de empatia voltada para a
| d g 18 pacne(?tes Estudo individualidade e particularidade do paciente em
. S o Analisar a dimensao iagnosticados com o srio clini
Peixoto et al. Brasil, Rio . - - g. X qualitativo, do cada cendrio clinico.
(2016)? de Janeiro  €Mpatica na relacdo médico-  esquizofrenia e nove tipo relato de asd L o
paciente. médicos em centros de A -As per.spectlvas os us’ufanos |r?s.t|garam 0s pmgmatras
atencéo psicossocial. p - arefletir so.bre suas praticas clinicas e a questionar os
seus conceitos.
Investigar a efetividade da 25 estudantes - Desenvolvimento de emogbes e sentimentos
Benedetto et Brasil, utilizagao de diferentes de de Medicina e Estudo voltados para a formacéo de vinculos e empatia.
al. (2018)* Botucatu tipos de narrativas como Enfermagem de uma qualitativo. - Ampliacio e aplicabilidade do tema humanizacio
fonte de reflexao. universidade publica. em saude segundo as narrativas apresentadas.
- Aumento da admiracdo dos estudantes pelos
b o pacientes no que concerne a postura destes diante da
escrever uma experiéncia
. e s P 80 estudantes de doenca.
Claro et al. Brasil, de utilizagdo da abordagem Medicina de uma Estudo . . L
(2018)% Niterdi narrativa como uma ! ‘ U qualitativo. - Desenvolvimento da habilidade de comunicacéo
disciplina. universidade publica. oral e dificuldade em lidar com as proprias emocoes,
causando sensacbes como inseguranga, angustia,
sofrimento e ansiedade quanto ao cenario pratico.
Determinar a efetividade . — . N
. < Estudo - Desenvolvimento significativo de competéncias
da MN como intervengao o . L .
. . 180 estudantes de quantitativo  narrativas que envolvem habilidades de empatia
Yang et al. China, educacional para o R .
36 . Enfermagem deuma  comaplicacdo e escuta qualificada entre aqueles estudantes que
(2018) Wuhan desenvolvimento de . X . h . N L.
- . universidade publica. deumprée trabalharam a MN em suas dimensdes tedricas e
habilidades académicas e . .
(o um pos-teste.  praticas.
empdticas.

Continua...
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Quadro 2. (Continuacgao) Relacdo dos estudos selecionados acerca do uso da MN no processo de ensino-aprendizagem nas

graduacoes das profissdes da salde, segundo autoria e ano de publicacéo, local de realizacdo, objetivo, populacdo e

amostra, método de investigacao e principais resultados, durante o periodo de 2010 a 2020.

Estudo/ano Local de L = Tipo de S
./ < . Objetivo do estudo Popula¢ao e amostra P Principais resultados
de publicacdao realizacao estudo
- Aumento da integracdo entre a MN e a pratica clinica,
evidenciando aspectos importantes do processo
biopsicossocial sem a interferéncia ou instru¢des dos
docentes.
etados Analisar o impacto de 130 estudantes de —Mal(l)rfaa‘lldaf:k::- de er’z?ndlmento de outros assuntos
Miller et al. . diversas abordagens da o Estudo correlatos a pratica medica.
1 Unidos, - Medicina de uma - .
(2014) MN no desenvolvimento L ) qualitativo. - Favorece o processo de aprendizagem de outros
Nova York . universidade privada. . 1
profissional dos alunos. assuntos correlatos a pratica médica.
- Desenvolvimento de reflexdes sobre as habilidades
médicas e o desenvolvimento de empatia.
- Desenvolvimento de empatia e atitudes reflexivas no
cendrio pratico.
Ensaio quase
Avaliar o impacto do . experimental - Aumento significativo de competéncias narrativas
135 internos de . - ) )
Daryazadeh et x programa de MN nas L com a envolvendo a singularidade e empatia, mediante
2 Ira, Isfahan . . Medicina de uma . . < . .
al. (2020) capacidades reflexiva e universidade pablica aplicacdode intervencdo da MN no processo saude-doenca, apds
empatica. P ’ um pré eum aplicacdo do pods-teste.
pos-teste.
- Reconhecimento da MINI e de sua utilidade no
Analisar o potencial de entendimento da experiéncia do adoecimento.
A entrevistas baseadas na 14 estudantes de - Construcdo de estratégias acolhedoras que facilitam
Bastos et al. Brasil, Rio MN na educacao médica Medicina de uma Estudo a abordagem em relacao ao paciente
(2018)* de Janeiro s ! qualitativo. 9 < P ’

compreendendo melhor a
experiéncia da doenca.

universidade publica.

- Aumento da autoconfianca no cuidado destinado
as pessoas e melhoria na adesdo do paciente ao
tratamento cronico da doenca.

Fonte: Elaborado pelos autores.

A abordagem quantitativa foi aplicada em dois estudos
(22,2%). O primeiro deles, realizado com 180 discentes
de Enfermagem de uma universidade publica da China,
aplicou uma analise inferencial sobre o desenvolvimento de
competéncias narrativas por meio da divisdo dos estudantes
em trés grupos: 1. a matéria foi apenas apresentada no modelo
tradicional teérico de ensino sem o auxilioda MN, 2. uma parcela
da matéria foi ministrada por meio do uso da MN como recurso
didatico, e 3. a matéria foi ministrada totalmente baseada no
uso da MN como recurso didatico de ensino em saude. O outro
estudo analisado foi desenvolvido no Ira com 135 internos de
Medicina de uma universidade publica a partir de um ensaio
quase experimental com a aplicacdo de um pré e um pos-
teste com o objetivo de avaliar o impacto do programa de MN
nas capacidades reflexiva e empatica dos estudantes. Por fim,
destaca-se uma pesquisa quanti-qualitativa (11,1%) realizada
na Russia com 600 pacientes, 30 estudantes de Medicina de
uma universidade publica e 35 médicos, que investigou as
perspectivas dos participantes da pesquisa acerca do uso da
MN no cenario hospitalar.

Em termos praticos, os estudos analisados apresentaram
diferentes estratégias para abordar a MN como recurso para o

ensino em saude, desde as entrevistas de discentes sobre suas
percepcoes diante dessa abordagem durante a formacdo até a
sua aplicac@o em cenarios praticos (consultas com pacientes,
rodas de conversa e debates sobre casos clinicos). Dessa forma,
mesmo que a MN tenha sido aplicada em um contexto tedrico
e isento do contato com pacientes durante a matéria ofertada,
constatou-se que os principios da MN foram entendidos
e acolhidos pelos discentes que utilizaram esse novo
conhecimento e suas estratégias em outras matérias ofertadas
e na pratica profissional em si. Nesse sentido, observou-se é
que a maioria dos estudos busca o desenvolvimento de uma
escuta qualificada e a individualizacdo dos pacientes e de
suas narrativas, caracteristicas que permitem uma abordagem
integral direcionada a saude.

DISCUSSAO

O processo de adoecimento é multifatorial e dinamico,
decorrente tanto dos aspectos fisiopatologicos da doenca
quanto das experiéncias vividas pelo sujeito em relacdo
a sua condicdo. Logo, segundo Alves?’, a “experiéncia da
enfermidade” é resultante de aspectos que perpassam
o contexto do individuo, as suas relacbes familiares e os
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processos vivenciados durante o adoecimento. Dessa forma,
escutar a narrativa desse individuo é uma das maneiras de
obter informacbes preciosas acerca das suas vivéncias, com
o objetivo de dar coeréncia aos eventos, acdes e interacoes
sociais, para assim melhor entender a histéria da doenca?'.
Em outras palavras, a MN realiza uma escuta qualificada das
vivéncias desses individuos, com o intuito de entender as
singularidades e particularidades presentes e permitir uma
melhor elaborac¢ao do cuidado a ser ofertado.

A MN apresenta diversas ferramentas e potencialidades
a serem exploradas, o que é demonstrado por meio da
construcdo de conhecimento como estratégia de ensino-
aprendizagem ou mediante a sua aplicacdo pratica dentro dos
servicos de saude no atendimento médico. Nesse contexto,
casos como o da Columbia University College of Physicians and
Surgeons foram pioneiros na aplicacdo da unidade curricular
MN, por meio de metodologias de semindarios e grupos focais,
na formacdo de 130 estudantes de Medicina’. A partir desse
trabalho, foi possivel observar que os proprios estudantes eram
capazes de integrar os contetdos discutidos nos semindarios
com a pratica clinica, sem a interferéncia ou instrugées dos
preceptores nas atividades.

Esse estudo tornou-se modelo para outras universidades
interessadas em implementar a MN na grade curricular e
realizar mais pesquisas relacionadas ao uso da MN como
estratégia de metodologia de ensino. A pesquisa desenvolvida
por Daryazadeh et al.2 na University of Medical Sciences do
Ira comprovou estatisticamente, por meio da aplicacdo de um
pré e um pods-teste, a aquisicao de saberes tedricos sobre as
habilidades narrativas socialmente relevantes como a empatia
e a reflexdo apos a realizacdo de sessOes praticas, entre os
estudantes de Medicina do grupo teste em relacdo ao grupo
controle (auséncia de estratégias de MN).

Outros estudos que analisaram a MN como parte da
grade curricular identificaram que, além de fomentar a empatia,
também contribuiu para o desenvolvimento de caracteristicas
como respeito e reconhecimento da importancia da relacao
entre profissionais de salde e pacientes?*%, Nesse cenario,
destaca-se também o desenvolvimento do autoconhecimento
como pratica constante de andlises e reflexdes sobre suas
atitudes no processo saude-doenca. Quando associado as
habilidades criticas, o autoconhecimento orienta o estudante
e/ou profissional de saude a lidar com as diferentes emocoes,
a exemplo da ansiedade e inseguranca, provocadas pela maior
comunicacdo e aproximagao com os cendrios praticos'3 2222728,

Ademais, as praticas em saude requerem competéncias
narrativas que envolvam habilidades associadas a escuta ativa e
ainterpretacdo das vivéncias fornecidas pelos pacientes, sendo
esta a responsavel por fornecer a “mensagem” ao profissional

da saude a fim de que ele possa compreender aquilo que é Util
no processo de cura do individuo. Esses elementos demandam
uma capacidade reflexiva e de autoconhecimento por parte
dos profissionais de saude??*. Tomados em conjunto, os dados
sugerem que a MN contribuiu de forma significativa para o
processo de formacado profissional em saude, ao estimular
habilidades para um ambiente de convivio didrio e permitir
a construcao de relacées mais duradouras e efetivas com os
pacientes e outros profissionais.

No Brasil, sdo poucos os estudos e/ou relatos de
experiénciaqueabordamaintegracaodaMN comoestratégiade
ensino-aprendizagem nas graduacdes das profissdes da saude.
Dos noves trabalhos selecionados, quatro foram realizados
no pais, a exemplo do estudo de Claro et al.?®, desenvolvido
com 80 estudantes de Medicina da Universidade Federal
Fluminense (UFF). Os resultados desse estudo demonstraram
que o desenvolvimento de competéncias e atitudes narrativas,
como a admiracdo pelo paciente por sua postura perante o
processo de adoecimento e o aprimoramento da habilidade
de comunicacao oral, foi proporcionado pela MN. Além disso,
observou-se que o processo de construcao das vivéncias
também aflorou nos estudantes dificuldades em lidar com as
préprias emocdes e/ou com as emogdes dos pacientes. Relatos
envolvendo aspectos de sofrimento, inseguranca, angustia
e ansiedade foram frequentes, pois as multiplas nuances e
dimensdes proporcionadas pela MN ressignificaram as relacoes
profissionais de saude-pacientes, tornando-as mais afetivas por
meio do desenvolvimento da empatia e do didlogo®.

Para além desse entendimento, o estudo de Benedetto
et al.2® com 25 estudantes de Medicina e de Enfermagem da
Universidade Federal de Sao Paulo (Unifesp) considera que o
processo de aprendizado por meio da MN permite também
trabalhar o tema da humanizacao em saude, de modo a valorizar
0 paciente como individuo singular envolvido em seu processo
de adoecimento. Além disso, proporciona uma formagao mais
generalista, humanista, critica e reflexiva, como preconizado
pelas DCN de graduacao em Medicina e Enfermagem.

Em todos os estudos, é possivel observar que a
habilidade narrativa mais desenvolvida e praticada foi a
empatia nas relacdes humanas e de convivio. A empatia pode
contribuir como uma ferramenta facilitadora nas relacoes
terapéuticas de duas maneiras: auxiliando o profissional de
saude a compreender as dificuldades relatadas pelo paciente
ou estimulando o usuario a falar de si, quando os problemas
vividos nao sao relatados de maneira espontanea®-2 Isso ocorre
porque, provavelmente, o sujeito sente-se acolhido e escutado.
Dessa forma, tende a detalhar seus sintomas e suas vivéncias
de maneira mais completa, permitindo um melhor diagnéstico
e tratamento. Peixoto et al.?® utilizaram a empatia como pilar
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na relacdo entre psiquiatras e pessoas com diagnéstico de
esquizofrenia. Conforme os relatos médicos, ter conhecimento
da vivéncia do paciente ajuda a melhorar a formacao de
rotas terapéuticas efetivas. De acordo com esses autores, em
momentos de crise, a conflanca mutua estabelecida na relacao
médico-paciente auxilia na introducdo ou modificacdo de
alguma medicacao?®.

Embora a empatia seja essencial na pratica profissional
da area de saude, é importante considerar que o modelo
predominante usado por médicos no diagndstico e tratamento
das doencas ainda é o biomédico, que preconiza o processo
saude-doenca em termos de fatores biolégicos em detrimento
da relacdo médico-paciente, algo que, segundo Rita Charon?,
nao deveria ocorrer na formacdo de profissionais que lidam
diretamente com pessoas?’=3,

Osresultados obtidos por Lekhtsier etal.>*demonstraram
falta de empatia e descaso da maioria dos médicos residentes
entrevistados para com as vivéncias dos pacientes, minimizando
suas experiéncias e focando apenas medidas curativas.
Resultados similares foram observados com os 30 estudantes
de Medicina entrevistados. A maioria deles era descrente da
influéncia de um tratamento mais humanizado, pois acreditava
que a MN nao representa uma estratégia Util na pratica clinica.
Porém, a maioria dos 600 pacientes entrevistados nesse
mesmo estudo acreditava que o didlogo e o melhor interesse
do médico para com as suas vivéncias eram atitudes que
poderiam ajudar em seus respectivos tratamentos, permitindo
uma maior interacao e confianca entre eles*. Dessa forma, fica
evidente que, em determinados contextos, o ensino biomédico
hegemaonico com o uso de dispositivos tecnolégicos diminui o
contato, a comunicacao e a confianca na relagao profissional
de saude-paciente, elementos que implicam diretamente a
qualidade do servico prestado e o acolhimento do paciente.

A MN é considerada como uma metodologia de ensino
que apenas apresenta resultados subjetivos aos estudantes
envolvidos. De fato, a grande maioria dos artigos avaliados
nesta revisdo refere-se a estudos qualitativos!’2325293435
Contudo, os estudos revelam processos de mudancas que
sdo, muitas vezes, rapidamente reconhecidos pelos pacientes,
como a admiracdo, o respeito e a empatia dos estudantes da
area da saude diante dos processos singulares de adoecimento
desses individuos?*%, Nao obstante, dois estudos quantitativos
também foram capazes de demonstrar uma relacao significativa
entre ganho de experiéncia e saberes entre aqueles que, de
alguma forma, foram expostos as habilidades narrativas. Na
China, Yang et al.*, por meio de um ensaio clinico randomizado,
compararam os beneficios do uso dessa estratégia de ensino-
aprendizagem na formacao de 180 estudantes de Enfermagem.
As turmas submetidas ao ensino tedrico ou ao ensino tedrico-

pratico da MN apresentaram notas que no poés-teste foram
estatisticamente superiores quando comparadas as notas
obtidas por um terceiro grupo sem intervencao dos elementos
da medicina baseada em narrativas®. Assim posto, evidencia-
se que a MN nao apenas apresenta resultados subjetivos e de
transformacdo do sujeito, mas também um desenvolvimento
tedrico-pratico que implica diretamente o desenvolvimento
académico e profissional dos estudantes da area de saude.

Por fim, a MN pode também seguir modelos ja
preestabelecidos com o intuito de melhor conhecer os
processos de adoecimento dos individuos, como pelo uso do
modelo semiestruturado da McGill Illlness Narrative Interview
(MINI*’. A MINI permite diferentes abordagens ao sujeito,
desde o inicio do problema de salde até reverberacbes no
cotidiano atual desse individuo, o que facilita a extracdo de
dados de extrema importancia quanto ao impacto do processo
de adoecimento na vida do entrevistado®. Com isso, torna-
se possivel conhecer o sujeito de maneira mais profunda e
singular, com o propésito de nao resumi-lo apenas ao problema
de saude que ele apresenta.

Fundamentadas nisso, surgem pesquisas como a de
Bastos et al.*® que buscam entender os impactos do uso de
entrevistas semiestruturadas tanto para a abordagem de
doencas cronicas quanto para a formacdo de 14 internos em
rotacao de medicina de familia e comunidade da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ). Observou-se que, segundo
os estudantes que utilizaram a MINI, a estratégia foi Util para
entender o processo de adoecimento, adesdao e tratamento
desses individuos, bem como para desenvolver habilidades
voltadas a abordagem do sujeito adoecido. Assim, é razoavel
considerar que o uso da MINI contribuiu para o processo de
formacdo em saude dos internos.

Os processos de adoecimento e de cuidado devem ser
vistos como socialmente construidos, e, nesse contexto, devem-
se considerar a singularidade e as particularidades de cada
individuo na relacédo profissional de salide-paciente, elementos
que podem ser desenvolvidos pelo uso da MN. Porém, embora
sejam perceptiveis os beneficios da aplicacdo dessa estratégia
de ensino-aprendizagem, também é importante ressaltar que
as diferentes formas de uso e aplicacdo da MN podem gerar
resultados distintos nos cendrios praticos. O estudo de Lekhtsier
et al.** demonstrou que, a depender do contexto, médicos e
estudantes podem nao demonstrar engajamento ou interesse
em utilizar a MN, uma vez que foram formados no modelo
biomédico, cujas préticas curriculares ainda se apresentam
hegemonicas e sdo, frequentemente, transferidas por meio de
um ciclo profissional de saude-estudante. Com isso, é valido
reforcar a mencao de Rita Charon?® ao ato de “ser tocado pelas
histérias das doencas”, que consiste em reconhecer, entender
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e interpretar as vivéncias dessas pessoas, a fim de utilizar as
informacdes colhidas para melhor agir dentro do fazer saude.

A MN envolve, portanto, esse cuidado centrado no
sujeito, nas suas experiéncias e vivéncias, e dialoga com outras
propostas que também valorizam essa perspectiva de cuidado,
como é caso do método clinico centrado na pessoa (MCCP).
O MCCP busca entender o individuo e sua doenca por meio
do didlogo entre a perspectiva do sujeito e a do médico, com
forte influéncia da experiéncia do processo de adoecimento®,
Para tanto, trés aspectos sao considerados: a perspectiva do
médico (relacionada aos sintomas e a doenca), a perspectiva
do paciente (as preocupacdes, os medos e a experiéncia de
adoecer) e a integracdo das duas perspectivas. Contudo, a sua
aplicacado na pratica envolve quatro componentes: 1. explorar
a saude, a doenca e a experiéncia da doenca; 2. entender
a pessoa como um todo (individuo, familia e contexto); 3.
elaborar de um plano conjunto de manejo de problemas; e 4.
intensificar a relacdo entre a pessoa e o médico*®. Para Stewart
et al*°, “o uso da medicina narrativa no terceiro componente,
‘Elaborando um Plano Conjunto de Manejo dos Problemas;,
é um processo de construcdo conjunta da histéria da pessoa
conduzido por ela propria e pelo médico, de forma a promover
tanto entendimento quanto mudancas” (p. 38). Compreende-
se, portanto, que sao abordagens de cuidado que contribuem
para repensar o lugar do sujeito nas praticas de salde, de modo
a marcar a centralidade dele e considera-lo o objetivo desse
cuidado, nao ficando reduzido a doenca, conforme definido
pelo modelo biomédico.

CONCLUSAO

A utilizacdo da MN como abordagem no ensino em
salde apresentou relevantes contribuicbes no processo de
formacao, pois, quando bem desenvolvida e aplicada, fomenta
reflexdes pessoais e empatia, e aumenta a dimenséo dialdgica
na relacdo profissional de saude-paciente, contribuindo para a
qualidade e resolutividade da clinica. Ademais, verifica-se que a
MN é apresentada como um elemento-chave na integralidade
do cuidado em saude quando se consideram as dimensdes
socioculturais dos sujeitos, de modo a tornar o cuidado mais
proximo e efetivo.

Embora exista uma escassez de estudos sobre aintegracdo
da MN como érea curricular, os resultados sugerem que ela é
uma ferramenta de apoio no ensino em sauide, majoritariamente
nos cursos de graduacdo em Enfermagem e Medicina, por
valorizar a pratica clinica e reconhecer a experiéncia do préprio
individuo para além dos limites epistemoldgicos impostos pelo
modelo biomédico. Contudo, mais pesquisas sdo necessarias
para avaliar as fragilidades e potencialidades dessa ferramenta
em diferentes contextos de aplicacdo, bem como as perspectivas

dos sujeitos envolvidos no processo educativo em saude quanto
a sua aplicacdo na pratica.
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