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RESUMO

Introdução:Debriefingéumaformaestruturadadeconduzirosalunosnareflexão
sobreaação,consolidandosaberesemudandocomportamentoserrados.Objetivo:
Instituiraofinaldecadaambulatório,um momentodedebriefingcom osalunos.
Metodologia:estudo longitudinal,prospectivo,de intervenção do tipo plano de
preceptoriaedeabordagem qualitativarealizadonoambulatóriodepré-nataldealto
risco de uma maternidadeterciária em Fortaleza,Ceará.Considerações finais:
Emboramaisutilizadoem simulaçãorealística,estamodalidadedeensinotambém
podetrazerbenefíciosaofinaldeumaatividadeprática,podendoserimplantadaem
todasasatividadesdeambulatóriodainstituição.

Palavras-chave:debriefing,autoavaliação,ensino

1.INTRODUÇÃO

Em 2007,OMinistériodaSaúde(MS)pormeiodaportarianº1996dispôs

sobre as diretrizes para a implementação da Política Nacionalde Educação

Permanenteem Saúde,onde,entreoutrasatribuições,determinou quetanto o

Ministério da Saúde como as Secretarias Estaduais e Municipais fossem

responsáveispor:

 Planejaraformaçãoeaeducaçãopermanentedetrabalhadoresem

saúdenecessáriosaoSUSnoseuâmbitodegestão,contandocom a

colaboraçãodasComissõesdeIntegraçãoEnsino-Serviço;

 Estimular,acompanhareregularautilizaçãodosserviçosdesaúdeem

seuâmbitodegestãoparaatividadescurriculareseextracurriculares

doscursostécnicos,degraduaçãoepós-graduaçãonasaúde;

 Articular,junto às Instituições de Ensino Técnico e Universitário,

mudançasem seuscursostécnicos,degraduaçãoepós-graduaçãode

acordo com as necessidades do Sistema único de Saúde (SUS),

estimulandoumaposturadeco-responsabilidadesanitária(MS,2007).

OMinistériodaEducação(MEC),naresoluçãodenúmero3dejunhode2014,

instituiuasdiretrizescurricularesdocursodeGraduaçãoem Medicinaautilizar

metodologias que privilegiem a participação ativa do aluno na construção do

conhecimentoenaintegraçãoentreosconteúdosalém depropiciarainteraçãoativa



4

doalunocom usuárioseprofissionaisdesaúde,desdeoiníciodesuaformação,

proporcionando-lheaoportunidadedelidarcom problemasreais(Brasil,2014).

Odebriefingéumaformaestruturadadeconduzirosalunosnareflexãosobre

a ação,ajudando a consolidarsaberes e a mudarcomportamentos errados

(Coutinhoetal.,2014).Paratalprática,alunoseprofessormudam paraum local

adequadopararealizarumadiscussãoereflexãosobretodosospontosvivenciados

naquelaatividade,ressaltando-seosobjetivosdeaprendizagem. Emboramais

utilizadoem atividadesdesimulaçãorealística,estamodalidadedeensinotambém

pode trazerbenefícios ao finalde uma atividade prática,principalmente em

atividadesdeambulatório,ajudandooalunoaassimilarosassuntosabordadose

discutidosaolongodaqueleturnooudiadeatendimento.Janicas&Narchi(2019)

compararam odesempenhoclínicodediscentesdeEnfermagem em cenáriosde

aprendizagem com esem debriefingem um centrodesimulaçãoeconcluíram queo

mesmofoieficazparamelhoraraatuaçãodosalunosnosexamesdedesempenho

clínico,poishouvemelhoranodesempenhodogrupoexperimentaltantoem relação

aoexamedemedidabasalquantoem comparaçãocom ogrupocontrolenoexame

dedesempenhopós-intervençãoenoterceiroexame.

Eleéum momentodeautoavaliaçãodoestudante,em queestepodetomar

consciênciadesuasatitudeseresponsabilidades,identificandoospontosem que

hánecessidadedemelhoriaem suascondutas.ParaIglesias&Pazin-Filho(2015)

este também é o momento do estudante obterum feedback construtivo do

facilitadorque,porsuavez,devecorrigiroserrosepromoveraassimilaçãoea

aceitaçãodenovosconhecimentos.

Souzaetal.(2017)em um estudoqualitativoqueteveporobjetivoconhecero

valorpedagógico da simulação realística a partirdas reflexões advindas do

debriefingentreestudantesdeEnfermagem,identificaram naetapadodebriefingum

momento imprescindívelpara o sucesso da aprendizagem,tendo em vista o

feedback,quepodecontribuirparaocrescimentopessoaleprofissionaldoaluno.

Diantedoexposto,odebriefingéumaferramentaquepermitenãosóa

reformulaçãodemétodoseprocessosavaliativospedagógicosultrapassados,como

podeserinstituídonasatividadespráticascotidianasdeambulatórioeenfermaria

dosalunos,sejadagraduaçãooupós-graduação.

2.OBJETIVO



5

Instituiraofinaldecadaatividadedeambulatório,um momentodedebriefing,

com ointuitodeautoavaliaçãodoaluno,buscandoessemomentonãoparainstituir

notas,masparaqueopróprioalunopossaidentificarprocessosdemelhorianasua

aprendizagem enasuaposturacom opaciente.

3.METODOLOGIA

Oestudoserádotipolongitudinal,prospectivo,deintervençãodotipoplano

depreceptoriaedeabordagem qualitativarealizadonoambulatóriodepré-natalde

altoriscodaMaternidadeEscolaAssisChateaubriand,umamaternidadevinculadaà

Universidade Federaldo Ceará,de nívelterciário de assistência,localizada em

Fortaleza,Ceará.O ambulatório de pré-natalde alto risco,atende pacientes

reguladasapartirdaatençãobásicaousecundáriaprovenientestantodacapital,

Fortaleza,comodointeriordoEstado.Sãotriadasparaacompanhamentoneste

serviço apenasaquelasconsideradasdealtíssimo risco,como porexemplo as

gestantescardiopatas,asportadorasdediabetesmellitustipoIeII,asportadorasde

distúrbioshipertensivos,com malformaçõesfetais,históriasdeperdasfetaisem

gestaçõesanteriores,dentreoutraspatologias.

Participarãodoestudoosestudantesdoúltimoanodafaculdadedemedicina

eosresidentesdeGinecologiaeObstetríciaqueestarãorodandonaqueleserviço,

provenientestantodaFaculdadedeMedicinadaUniversidadeFederaldoCeará

comodeoutrasFaculdadesdeMedicinapúblicasouparticularesqueestiverem em

períododeestágioem nossoserviçoduranteaépocadoestudo.

Serárealizado,em conjuntocom todoogrupopresentenaqueleturnode

atendimento,apósaliberaçãodetodasasgestantes,umadiscussãosobreos

aprendizados ocorridos naquele turno de atendimento,além das angústias e

dificuldadessofridasporcadaum em relaçãoaoatendimentocom apaciente.

Olocaldediscussãoseráum dosconsultóriosdoserviçocom aparticipação

detodoogrupodeinternoseresidentesqueseencontravam presentesnaquele

turnodeatendimento,juntamentecom o(s)preceptor(es)presentesnaqueleturno.

Apósadiscussão,seráaplicado um brevequestionário (Apêndice1),de
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resposta individuale confidencialsobre o conhecimento do debriefing e os

sentimentosdoalunoduranteaquelemomentodediscussão.

Duranteaautoavaliaçãodoalunoapartirdaavaliaçãodesuasrespostasao

finaldoestudo,serápossívelidentificarpontosdemelhorianoprocessodeensinoe

aprendizagem domesmo,naquelerodíziodeaprendizagem,noatendimentoàs

gestantesdepré-nataldealtorisco,identificandosuasqueixaseangústias.Desta

forma,busca-se aprimorar o processo de aprendizagem,sem prejuízos ao

atendimentodapopulação.

A avaliação da atividade,através da aplicação do questionário,tem por

objetivoapenasidentificarasfragilidadesdosalunos,bem comoidentificarpontos

demelhorianoensino/aprendizagem,sem atribuiçãodenotasindividuais.

4.CONSIDERAÇÕESFINAIS

Ainstituiçãodeum debriefingaofinaldoatendimentonopré-nataldealto

risco,ajudaráoalunoaseautoavaliar,identificandoseuspontosdedificuldade,

suas dúvidas tanto em relação às patologias vivenciadas naquele turno de

atendimento,comoquantoasuaformadeatendimentoeconduçãodocasoda

paciente.Avivênciadeum debriefingproporcionaráaoalunoum maiorestímuloà

discussão da atividade,estimulando o seu aprendizado,à medida que terá a

oportunidadedediscutirospontosdedúvidasefragilidadesduranteoatendimento.

Ainstituiçãodetalatividadeacabaporestimularoalunoaestudaroscasos

queforam atendidosnaqueledia,melhorandooseuprocessodeaprendizagem.A

atividadepodeencontrarlimitaçõesem diasdemaiorvolumedeatendimento,

quandooambulatórioterminarmuitopróximoaofinaldacargahoráriadosalunos,

fazendocom queosmesmos,estandocansadosdoatendimento,nãoqueiram mais

participardeum momentodediscussão,bem como,em períodosem quehouverum

grande número de alunos em estágio ao mesmo tempo no serviço,houver

dificuldadedeumasalaadequadaparaarealizaçãodadiscussão.

Atingindo-seum bom resultadonaaplicaçãodeum debriefingaofinaldesse

ambulatório,pode-se depois,instituira mesma atividade em todos os outros

ambulatóriosporondepassam internoseresidentesdainstituição.
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APÊNDICE1

1.Vocêjáouviufalarem Debriefing?

2.Qualseusentimentoem relaçãoaoDebrienfing?(Marquequantasrespostas

acharnecessário)

a.Consolidameusconhecimentos.

b.Ficoenvergonhadoem relaçãoaoscolegas.

c.Aprendomais.

d.Estruturaosmeuspensamentos.

e.Meajudaafocarnosprocessosimportantesdaanamneseeexame

físicodagestante.

f. Melhoraminhainteraçãocom ogrupo.

g.Medeixaansioso/estressado.

h.Meajudaarefletirsobreasminhascompetências.

i. Mesintohumilhadofrenteaosoutros.

j. Ajudaadesenvolverminhacapacidadedeautocrítica.

k.Sentir que o professor tem interesse no meu desenvolvimento

profissional.
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l. Aumentaopotencialdetrabalhodaequipe.

m.Identificadificuldadesnaminhaatuação.

n.Mesintorealizado.

o.Sintoquefoiperdadetempo.

p.Reforçaminhainiciativaem situaçõesfuturas.

3.Você acha importante um momento de discussão após o atendimento

ambulatorial?


