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da comunicagao humana.
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2. Identificagao:
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Orientadora: Prof2. Dr2. Mauriceia Cassol

E-mail da orientadora: mcassol@ufcspa.edu.br

3. RESUMO

Introdugao: A comunicagdo é um processo de troca de informagdes, ideias e
sentimentos entre um emissor e um receptor. Esse processo € importante no
estabelecimento de relagbes mais assertivas durante o atendimento em saude’.
Quando as relagdes interpessoais ndao sdo bem estabelecidas, pode haver prejuizos
na forma em que nos comunicamos, ocasionando impactos sociais e profissionais
que afetam a qualidade de vida do sujeito?. Do ponto de vista fisiologico, diversas
mudancas e adaptacbes ocorrem em nosso corpo de acordo com nosso estado
emocional. Essas mudangas podem trazer alteragdes no comportamento e
consequentemente na forma de comunicagio®. Objetivo: Verificar a efetividade de
um programa de aprimoramento das habilidades de comunicagdo nas interagbes
sociais e na modulagédo dos parametros neurobiologicos em estudantes de medicina.
Método: Trata-se de um ensaio clinico randomizado onde serdo convidados a
participar do estudo académicos do curso de medicina da UFCSPA. Os estudantes
serdo randomizados de acordo com o sexo e nota no Inventario de Habilidades
Sociais (IHS) e divididos em Grupo Controle (GC) e Grupo Intervencgéo (Gl). Todos
os estudantes responderdo o0s seguintes instrumentos: Questionario de
caracterizagdo da amostra, Inventario de Empatia (IE), Questionario Reduzido de
Autorregulacédo (QRAR), Protocolo de reconhecimento de emoc¢des faciais basicas
(REF) e Protocolo de Impressdes prosddicas de emogdes basicas. Os participantes
do GC e Gl irdo realizar uma tarefa de atendimento simulado a um ator profissional,
membro da equipe de pesquisa, com o0 objetivo de mensurar a capacidade do
participante em interagir de forma assertiva com o paciente nas diversas situagoes.
Esse atendimento sera gravado em video. Trés juizes, sendo um psicologo
especialista em comportamento ndo verbal e dois fonoaudidlogos que atuam na area
de voz, avaliardo de forma cegada, os videos dos atendimentos simulados de ambos



0S grupos nos seguintes aspectos: expressividade verbal, vocal, ndo verbal e
empatia. Serdo realizadas duas coletas de amostra de saliva em cada participante,
de ambos os grupos, apos o atendimento simulado, para verificagdo das respostas
no parametro de ocitocina, sendo a primeira coleta antes da intervengéo e a segunda
apos a ultima intervencgao. O Gl ira participar de 6 oficinas semanais com duragéo de
duas horas cada e com énfase no aprimoramento das habilidades de comunicagéo
interpessoal: expressividade verbal, ndo verbal e empatia. O GC ira participar de uma
Unica oficina com duragao de trés horas sobre como superar o medo de falar em
publico. Apos as oficinas, ambos os grupos irdo repetir todos os procedimentos
realizados anteriormente: protocolos, atendimento simulado e coletas de saliva.
Todos os dados serdo tabulados e analisados estatisticamente.

Palavras-chave: Comunicacéao; relagdes interpessoais; empatia; treinamento da voz;

neurotransmissores.

4. Embasamento teodrico

4.1 Relagdes sociais

O ser humano € por esséncia um ser social e as relagdes sociais tém um papel-
chave no bem-estar pessoal e profissional do ser humano. As interagdes sociais
podem ser tanto um espacgo para o estabelecimento de vinculos construtivos, como
também pode ser um dos campos onde mais facilmente se produzem conflitos. Desta
forma, a utilizacdo de uma comunicacdo assertiva é essencial para que o0s
relacionamentos interpessoais sejam eficazes. O desenvolvimento de habilidades
sociais demonstra ser primordial na promogao de relagdes sociais bem-sucedidas.
De acordo com a forma como nos comunicamos podemos ter ou n&do a compreensao,
colaboragédo e envolvimento da outra pessoa neste processo’2. Um dos elementos

que podem contribuir para uma melhor interagao social € a empatia.

4.2 Empatia

A empatia € um componente essencial do comportamento humano e esta
relacionada a capacidade de percepc¢ao e envolvimento emocional com o outro. Sua
origem tem referéncia com o cuidado materno em mamiferos sendo crucial para
manutengao e regulagédo das interagdes sociais das pessoas. Podemos observar a
presenca de empatia por meio das trocas de expressodes faciais, nas interacdes entre
maes e filhos, como algo intrinseco ao ser humano. Mas a empatia pode ser

observada em varios contextos sociais diferentes, demonstrando ser uma experiéncia



emocional compartilhada®#. Uma das formas de manifestacdo da empatia esta na
capacidade de percepcdo da comunicagdo nao verbal do outro durante uma
interagéo.

4.3 Comunicag¢ao nao verbal

A comunicagao nao verbal é uma forma de expressao comunicativa que utiliza
aspectos que relacionam o corpo e o ambiente. S&do manifestacdes comportamentais
relacionadas ao contexto individual e social no qual o individuo esta inserido. Por meio
da comunicagdo nao verbal conseguimos nos conectar a outra pessoa gerando
percepcdo e assim criando relacionamentos eficazes no ambito pessoal ou
profissional. A comunicagdo nao verbal traz elementos essenciais para que sejam
estabelecidos o vinculo social e a empatia por meio do reconhecimento das emogodes
pela expressao facial e linguagem corporal®.

A utilizagdo da comunicagdo ndo verbal é essencial para que haja
envolvimento e conexao entre os sujeitos. Por meio dela, podemos expressar nossos
sentimentos e intengdes, e quando ela é compreendida de forma consciente pode-se
compreender melhor o outro e assim perceber quais as intengcbes comunicativas
estdo sendo expressas. Essa competéncia permiti interagir de forma mais eficaz
diante de um contexto especifico®. A comunicacdo n&o verbal pode se manifestar por

meio de alguns canais como a linguagem corporal e a expresséo facial.

4.3.1 Linguagem corporal

A linguagem corporal é um canal da comunicagao n&o verbal que traz alguns
elementos que transmitem uma mensagem por meio da manifestagdo do corpo e que
podem estar ligados ou ndo a uma mensagem verbal. Esses elementos da linguagem
corporal sdo expressos por gestos, postura, toque, contato visual, imagem pessoal,

distancia interpessoal e o ambiente em que estdo inseridos’-8.

4.3.2 Expressao facial

A face tem grande capacidade comunicativa. Ela € um dos principais canais de
comunicacao de estados emocionais, € capaz de nos fornecer feedback nio verbal

da interagdo com os outros e é uma das principais fontes de informacdes. Essa



capacidade de expressar e interpretar expressoes faciais nos outros comega ja em
nossa primeira infancia, quando identificamos sinais que possam atender as nossas
necessidades. Desenvolver a capacidade de ler e interpretar as expressdes faciais
das emocgdes, durante uma interacao, € uma importante habilidade para criar conexao
e gerar empatia. Além dos canais de linguagem corporal e expressao facial, a emogéo

também pode se manifestar por meio da voz’°.

4.3.3 Voz e emogao

Por meio de alteragdes em alguns parédmetros vocais € possivel inferir sobre o
estado emocional do outro. Assim como a face se ajusta em movimentos musculares
adequados a cada estado emocional, a voz também sofre alteragdes nessas
mudanc¢as comportamentais. Os principais parametros vocais que se alteram de
acordo com as mudangas emocionais sao a frequéncia, qualidade vocal, ressonancia,
ritmo e intensidade. Da mesma forma, como na expressao facial, é possivel treinar o
reconhecimento de padrdes vocais emocionais por meio da escuta de bancos de
vozes com diversas manifestacbes emocionais. Aliar a capacidade de
reconhecimento vocal das emocgdes a de leitura de expressdes faciais pode ser um

fator potenciador para conexao e interagdo humana’-°.

4.4 Aspectos neurobiolégicos das interagdes sociais

Estudos apontam que as interagdes sociais quando positivas ou negativas
desencadeiam no corpo humano a liberagdo de neurohormdnios que sao estimulados
no sistema nervoso central, mais especificamente no sistema limbico, e que podem
contribuir ou ndo no fortalecimento das relagées humanas'!. Sdo exemplos de alguns
neurohorménios liberados durante as interagcdes sociais: ocitocina, vasopressina,
dopamina, adrenalina, cortisol, serotonina e testosterona. Esses horménios tém
participacdo na modulagado de comportamentos sociais e podem ser impactados por
mudancas em padrdes emocionais, comportamentais e corporais’?.

Algumas evidéncias demonstram que a aplicagéo de intervengdes especificas
é capaz de modular alguns destes parametros hormonais. Um estudo'' envolvendo
massagem e indugdo de emogao positiva e negativa em mulheres, demonstrou
maiores niveis de ocitocina no grupo de massagem e indugao positiva e niveis baixos

no grupo com indugao negativa. Em uma pesquisa envolvendo jovens israelenses e



palestinos foi aplicado um programa para aprimoramento da comunicagao destes
grupos através do dialogo. O programa foi capaz de melhorar os parametros de
empatia entre os sujeitos do grupo intervengdo e seus de niveis de ocitocina
aumentaram, fato ocorrido apenas no grupo que participou das sessdes de

aprimoramento comunicativo™3.

4.4.1 Ocitocina

A ocitocina € um neuropeptidio sintetizado no hipotalamo e lancado para a
circulagao através da neurohipdfise. Sdo encontrados neuroreceptores de ocitocina
na amigdala, regido relacionada a comportamentos sociais. A partir de interagbes
sociais positivas como a empatia, ela pode ser encontrada em niveis maiores'"-'2. Ja
quando estamos em comportamentos sociais mais agressivos seus niveis s&o
reduzidos e consequentemente ocorre a diminuicdo da capacidade de

reconhecimento emocional do outro'.

4.5 A atuacao do Fonoaudiélogo no aprimoramento da comunicacao
interpessoal

A comunicagéo € a principal forma de estabelecer interagdes sociais e essas
interagdes podem ser influenciadas de acordo com a forma como nos comunicamos.
O fonoaudidlogo é o profissional que atua na pesquisa, avaliagdo e aprimoramento
da comunicagdo humana. A literatura aponta o fonoaudidlogo como o profissional
mais recomendado para atuar no aprimoramento das habilidades de comunicagéo'”.
Um estudo realizado por fonoaudiélogos envolvendo o treinamento das habilidades
de comunicacéo, em estudantes universitarios, verificou que apds as intervencdes os
sujeitos desenvolveram aspectos orais e corporais da comunicagédo, assim como,
aspectos emocionais e interacionais’®.

Pode-se entéo esperar que sujeitos que demonstrem uma comunicagéao verbal
e corporal mais consciente, com empatia e de forma clara e objetiva possam ser
capazes de estabelecer melhores interagdes sociais e assim apresentem modulagdes

neurobioldgicas especificas em relagéo a outros tipos de individuos'?.



4.5.1 Processo de comunicagao verbal consciente

Além do aprimoramento de aspectos relacionados a forma como nos
comunicamos, o fonoaudidlogo pode se utilizar de algumas estratégias que visam o
desenvolvimento de uma expresséo verbal mais consciente. Diversas abordagens
tém como objetivo aprimorar a capacidade das pessoas em expressar-se de forma
auténtica e gerar conexdo com o outro. Uma das estratégias mais utilizadas é a

Comunicagédo N&o Violenta (CNV).

4.5.2 Comunicagao Nao Violenta

A Comunicacdo N&o Violenta € um processo de comunicagdo consciente
criado pelo pesquisador Marshall Rosenberg. O objetivo da CNV é inspirar conexdes
sinceras entre as pessoas de maneira que as necessidades de todos sejam atendidas
por meio da doagao compassiva. O processo da CNV envolve a expressao verbal e
a escuta empatica. Essa metodologia oferece uma forma de como expressar nossas
ideias sem qualquer critica ou analise externa que insinue que o que sentimos esta
errado®,

4.6 Relacao médico-paciente

A relagdo entre médico-paciente € um elemento visto cada vez mais como
essencial no atendimento médico auxiliando desde o processo diagnodstico a
aderéncia ao tratamento. A comunicagao esta inserida como um importante aspecto
na construcido desta relacdo de forma eficaz. Estudos demonstram que uma
comunicacao eficaz aliada a fatores como empatia e escuta ativa, podem ser
determinantes para maior ades&o e melhores resultados aos tratamentos??2".

Diversos estudos ja demonstram resultados positivos no treinamento das
habilidades de comunicacdo em estudantes de medicina??2324. Os principais
resultados tém relacdo com aumento empatia dos estudantes e melhores habilidades
lidar com o paciente e em situagdes de conflito.
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5. Problema

Um programa de aprimoramento das habilidades de comunicagdo com enfoque na
empatia, pode promover a modulagdo em parametros neurobiolégicos e melhorar a

qualidade das interagdes sociais em saude?

6. Justificativas

e Existe a necessidade de aprofundar o tema para produzir maiores evidéncias
cientificas relacionadas aos efeitos de intervengdes fonoaudiolégicas na
contribuicdo com o aperfeicoamento da comunicagao em interagdes sociais;

e Estudos demonstram que um processo de comunicacgao eficaz entre médico e
paciente € imprescindivel para o sucesso no processo terapéutico;

e A realizagdo de um aprimoramento de comunicagao interpessoal, durante o
periodo de formacgao do profissional médico, poderia auxilia-lo no exercicio de
sua profissao promovendo uma relagao positiva com os pacientes;

e Pessoas que utilizam uma comunicacéao eficaz em suas relagdes interpessoais
demonstram parémetros neurobioldgicos especificos quando comparadas a

diferentes formas de interagao.

7. Hipotese

Supde-se que os estudantes que irdo participar das oficinas de aprimoramento
comunicacional demonstrem resultados positivos nos aspectos interacionais da
comunicagdo (expressividade verbal, n&o verbal e empatia) e apresentem
modulag¢des no padréo neurobioldgico com elevagao dos indices de ocitocina ao final
do estudo.

8. Objetivos
8.1 Objetivo geral

Verificar a efetividade de um programa de aprimoramento das habilidades de
comunicacao e empatia na modulagao da ocitocina e nos aspectos interacionais em

estudantes de medicina.
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8.2 Objetivos especificos

e Correlacionar as modulagdes neurohormonais com os parametros de empatia;
pré e pés aprimoramento;

e Avaliar as modulagdes neurohormonais da ocitocina: pré e pds aprimoramento
fonoaudioldgico;

e Analisar o impacto das oficinas de aprimoramento nos parametros de interagao
social: habilidades sociais e empatia;

o Verificar o efeito do aprimoramento fonoaudiolégico na percepgao e utilizagdo

da expressao nao verbal;

9. Desfechos primarios:

Modulacao da ocitocina; empatia; expressividade comunicativa.

10.Desfechos secundarios:

Autorregulacdo; habilidades sociais; reconhecimento de expressdes faciais;
percepcao prosoddica emocional da voz.

11.Delineamento:

Ensaio clinico randomizado

12. Sujeitos

Serao convidados a participar da pesquisa estudantes de medicina matriculados
em qualquer periodo letivo.

10.1 Amostra

O calculo do tamanho da amostra foi realizado por meio da diferenga entre duas
medidas com grupos dependentes com o Teste-T Pareado. Os parametros adotados
para o teste foram a de 5%, B de 10% e K de 90%. Para o calculo foi utilizada a
estimativa da ocitocina antes e apds a intervencado em individuos que obtiveram altas
notas em um parémetro de empatia’.

Foram utilizados os seguintes parametros dessa variavel: desvio padréo (30,09) e
minima diferenga clinicamente relevante (7 pontos). O tamanho da amostral calculado

foi de 34 participantes por grupo.
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13.Metodologia

11.1 Desenho do estudo

Trata-se de um ensaio clinico randomizado

11.2 Participantes

A amostragem sera feita por conveniéncia e serdo convidados estudantes de
medicina que tenham interesse em participar da pesquisa. Os convites serao
realizados via ASCOM (Assessoria de comunicagao-UFCSPA) e serdo enviados via
e-mail e/ou por midias sociais e disponibilizados aos alunos participantes do
programa de tutoria do curso de medicina. Serdo incluidos na amostra estudantes de
medicina com idade entre 18 e 45 anos em qualquer periodo de formacéo. Todos os
participantes devem assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE
(Apéndice B). Como critério de exclusdo adotar-se-a: ter participado de algum
treinamento de comunicagao interpessoal ou similar, individuos que frequentarem

menos que 75% das intervengdes durante o estudo.

11.3 Randomizacgao

Os participantes serdo randomizados de forma estratificada pela plataforma
random.org de acordo com o sexo e nota no Inventario de Habilidades Sociais- IHS

(anexo C) e serao divididos em GC (Grupo controle) e Gl (Grupo intervengao).

11.4 Planejamento do estudo

O estudo sera dividido em 5 fases:

Fase 1

Triagem inicial dos
participantes de acordo com os
crtitérios do estudo

<

[ Fase 3 ] Fase 2
~ - coleta inicial, tarefa de
Intervencao: Gl (8 oficinas) desempenho de papéis, avalia¢do
e GC (1 workshop) dos fatores neurobiolégicos e
randomizacao
[ Fase 4 ] ( Fase5
coleta final, tarefa de Avaliagdo dos videos da tarefa
desempenho de papéis e » de desempenho de papéis por
avaliagdo dos fatores juizes.
neurobiolégicos 13




11.4.1 Coleta inicial

No primeiro momento todos os participantes responderdo os seguintes
questionarios:

¢ Questionario de caracterizagdo da amostra (Apéndice A);

e Inventario de Empatia* (Anexo A)

o O Inventario de Empatia (IE) € um protocolo de autoavaliagdo que tem
por objetivo medir a capacidade de empatia do individuo. Ele avalia
componentes cognitivos, afetivos e comportamentais da empatia e é
formado por 40 itens que séo respondidos por meio de uma escala tipo
Likert, de acordo com as frequéncias dos comportamentos descritos,
com variagao entre nunca (1) e sempre (5).

e Inventario de habilidades sociais?® (IHS) (Anexo B)

o O Inventario de Habilidades Sociais € um instrumento de autorrelato
que avalia as dimensdes situacionais e comportamentais das
habilidades sociais. Esse instrumento € validado no Brasil e
compreende cinco fatores sociais: Enfrentamento com risco,
autoafirmacdo na expressdao de afeto positivo, conversacédo e
desenvoltura social, auto exposicdo a desconhecidos e a situacdes
novas e autocontrole da agressividade e situagdes aversivas. O IHS é
composto por 42 itens que sdo marcados em uma folha de respostas
em uma escala tipo Likert de cinco pontos variando entre nunca (1) e
sempre (5).

e Questionario reduzido de autorregulago®® (Anexo C)

o A autorregulagdo é uma fungédo executiva regulada pelo cértex pré-
frontal do lobo frontal do cérebro essencial para manter o sujeito ativo
na busca pelos seus objetivos. O questionario reduzido de
autorregulagdo é uma versdo adaptada ao portugués brasileiro do
Short Self-Regulation Questionnaire (SSRQ) que contém 31 questbes
que sado assinaladas em uma escala tipo Likert e que avaliam a
capacidade generalizada para regular o comportamento de modo a
alcangar resultados futuros desejados.
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Teste de reconhecimento de emogdes faciais basicas?’

o A habilidade para reconhecer emog¢des basicas no outro é essencial

para que haja conexao interpessoal e empatia. A face nos revela o
estado emocional por meio de movimentos musculares que foram
amplamente estudados, quantificados e avaliados. A tarefa de
reconhecimento de emocgdes basicas (alegria, tristeza, raiva, nojo,
desprezo, surpresa e medo) sera realizada por meio da visualizagao de
pequenos videos, com exibicdo de expressodes faciais em atores, sem
som, pertencente a um banco de dados criado com base nos testes de
Ekman e Friesen. Cada sujeito ira visualizar 15 videos, com duragao
de 3 segundos aproximadamente, e em seguida fara descricdo da
emogao percebida dentre as sete emogdes basicas. Nao ha limite de
tempo para esta atividade e o sujeito podera repetir a visualizagdo de

cada video.

Teste de Impressdes prosddicas de emogdes basicas?® (Database of
German Emotional Speech)

o O Database of Emotional Speech € um banco de dados aleméo de

vozes com variagdes emocionais na prosédia relacionados as emogdes
basicas. Esse banco contém 10 sentengas com 6 emogdes (neutro,
raiva, medo, alegria, tristeza, nojo e tédio) gravados por 10 atores. A
percepcao da variacdo emocional por meio da voz € um fator auxiliar
na percepcado do estado emocional do outro o que pode facilitar no
processo de empatia. Os procedimentos adotados nesse teste seréo a
escuta de 10 frases e descricao de qual emocgao foi percebida por cada

sujeito.

11.4.2 Desempenho de papéis

Logo apos o preenchimento dos protocolos, os sujeitos irdo participar de um

atendimento médico simulado com o contexto de duas situacdes: resolucdo de
conflitos e tomada de decisdes. Nesta etapa cada participante, de ambos os grupos,
ira exercer um papel de profissional da medicina e atendera um membro da equipe
de pesquisa de forma simulada. O papel do paciente sera exercido por um ator
profissional o qual atuara trazendo uma demanda pré-estabelecida, pela equipe de
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pesquisa, a fim de que seja resolvida pelos participantes, de forma individual, quando
solicitados a atuarem como profissional da saude. Os participantes ndo terdo
conhecimento de que se trata de uma atuagao por parte dos pacientes.

As demandas a serem resolvidas pelos participantes, no papel de profissional da
medicina, serdo sorteadas de forma aleatéria e terdo como tema: primeira consulta,
comunicacdo de mas noticias, acompanhamento terapéutico e orientagdes a
familiares.

Essa etapa tera a duragdo média de 5 minutos e sera registrada em video para
posterior avaliagdo de juizes especialistas. A realizagdo dessa tarefa sera em uma
sala reservada, com horario agendado para cada participante. Sera realizada na
presenca do participante, do ator e de um membro da equipe de pesquisa para
gravagao em video da atividade.

A tarefa de desempenho de papéis foi elaborada com base em um estudo
semelhante realizado com estudantes de medicina que receberam treinamento de
comunicacado e exerceram o papel de profissional de medicina, realizando
atendimentos simulados em pacientes que eram atores profissionais®®. O objetivo
dessa atividade é mensurar a capacidade do participante em interagir de forma

assertiva com o paciente nas diversas situagoes.

11.4.3 Avaliagao do marcador neurobiolégico ocitocina

No segundo momento, apos a coleta inicial e atividade de desempenho de
papéis, serdo realizadas as coletas para a avaliagdo do marcador neurobiologico
ocitocina. Segundo a literatura esse fator esta relacionado a aspectos interacionais
na comunicagdo. A empatia tem relagdo com o aumento da ocitocina®12-16,

Para essa avaliagao, serao realizadas coletas de saliva dos participantes que
serao posteriormente analisadas em laboratério. Serdo coletadas duas amostras em
cada fase, sendo a primeira antes da tarefa de desempenho de papéis - base line, e
a segunda 15 minutos apds a realizagcdo da tarefa, a qual sera posteriormente
analisada para verificagao dos indices de ocitocina presentes na amostra.

As coletas ser&o realizadas em um mesmo periodo do dia, manh& (08h — 11h)
ou tarde (14h-17h), observando jejum de uma hora antes das coletas, em todos os
participantes e em dois momentos: fases 2 e 4. Serao realizadas coletas de saliva por

meio do dispositivo Salivette, posteriormente armazenados a temperaturas inferiores
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a -20°C, e as anadlises serao realizadas no laboratorio de imunologia celular e
molecular da UFCSPA. Para realizagao deste procedimento, os participantes irdo em
um ambiente isolado, sem a presenca de qualquer outro participante ou membro da
equipe de pesquisa, mascar o dispositivo Salivette por 2 minutos e depois retornar ao
local da entrega da amostra, que sera feita a um membro da equipe de pesquisa
especifico e qualificado para recepcédo e armazenamento dessa amostra.

Para analise das amostras sera utilizado o teste de “ELISA” (Enzyme Linked
Immunono Sorbent Assay) que se baseia em reagdes antigeno-anticorpo detectaveis
através de reagbes enzimaticas. Os modelos para analise serdo da marca Cayman
Chemical — CAYM 500440-96SW.

O objetivo destas analises € a verificagdo do efeito das interagdes sociais,
observadas aqui por meio da tarefa de desempenho de papéis, no aspecto
neurobioldgico de ocitocina nos participantes.

Para controle de fatores que possam interferir nas medidas de ocitocina os
participantes serdo questionados a respeito do uso de algumas substancias:
antidepressivos, ansioliticos, utilizagdo de drogas psicoativas como o MDMA e
ocitocina em spray.

Todos os sujeitos serdo orientados quanto ao procedimento e seguirdo todos
os protocolos preventivos e sanitarios estabelecidos pela UFCSPA segundo o item
15. Os participantes que nao estiverem aptos, segundo esses critérios, ndo irdo

realizar a coleta das amostras.

11.5 Aprimoramento das habilidades de comunicagdo em saude e
empatia

O Gl ira participar de 6 oficinas de aprimoramento das habilidades de
comunicacdo em saude e empatia com duracdo de 2 horas e realizadas
semanalmente, de forma presencial, em pequenos grupos, distribuidos segundo a
disponibilidade dos participantes.

As oficinas contemplardao conteudos relacionados ao desenvolvimento da
expressividade da comunicagao verbal, ndo verbal, vocal e da empatia, voltados ao
aprimoramento das relagdes humanas. Esses conteudos foram escolhidos baseados
em estudos de aprimoramento das habilidades de comunicagdo em jovens'? e

estudantes de medicina818:21-24,
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Os encontros serdo ministrados por um fonoaudiélogo especialista em voz e
com pratica profissional nesse tipo de abordagem. A metodologia das oficinas de
aprimoramento contemplara um momento de intervengédo pedagdgica, no qual seréo
discutidos os conteudos especificos programados, e um momento de intervencéo
pratica, no qual serdo treinadas estratégias de comunicagéo interpessoal entre os
participantes com o objetivo de promover um aprofundamento dos conhecimentos
expostos. Além da realizacdo dos encontros os participantes receberdo um material
de apoio, impresso e digital, contendo os pontos principais de cada oficina para
auxilia-los no processo de desenvolvimento.

O aprimoramento das habilidades de comunicacdo em saude no Gl abordara
0s seguintes temas: Escuta ativa, empatia, aspectos da comunicagdo nao verbal
(linguagem corporal, expressdes e microexpressoes faciais, sinais vocais), aspectos
da comunicacdo verbal e Comunicagcdo verbal consciente: Comunicacdo N&ao
Violenta. O quadro 1 refere-se aos conteudos e intervengdes realizadas em todas as
oficinas no GlI.

O GC ira participar de um workshop de comunicagdo com duragao de 3 horas

com o tema: Como superar o medo para falar em publico.

Conteudo Estratégias e atividades
Oficina 1 Escuta ativa Intervengao pedagogica: Conteudo expositivo sobre escuta
ativa

e Como ouvir o outro
e O poder da presenca

Préatica em grupo sobre escuta ativa

Oficina 2 Empatia Intervengao pedagogica: Conteudo expositivo sobre empatia
e Conceito de empatia
e Como desenvolver empatia durante o atendimento
médico
¢ Relagao entre comunicacio e empatia
Préatica em grupo sobre empatia

Oficina 3 Aspectos da Intervengéo pedagogica:
comunicagao nao Conteudo expositivo sobre comunicagao néo verbal:
verbal — linguagem o Gestos
corporal e Postura
e Toque
¢ Contato visual
e Imagem pessoal

e Distancia interpessoal
Préatica em grupo sobre percepcéo e leitura de linguagem
corporal
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Oficina 4 Aspectos da Intervengéo pedagodgica:

comunicagao nao e Conteudo expositivo sobre leitura e interpretacéo das
verbal — expresséo e expressoes faciais

microexpressao facial | Pratica sobre leitura e interpretagdo de expressées e
microexpressoes faciais

Oficina 5 Aspectos da Intervengéo pedagogica:

comunicagao verbal ¢ Conteudo expositivo sobre sinais vocais durante a
comunicagao

e Voz e emogao

e Como identificar padrbes emocionais na voz

Pratica sobre expressividade vocal (utilizagdo de pausa,
énfase e entonagao)

Oficina 6 Aplicabilidade do Intervencéo pedagdgica:
modelo de e Conceito de CNV
Comurjicagéo verbal ° Componentes da CNV
consciente: e A CNV durante o atendimento médico
Comunicagdo Nao

Violenta (CNV). Praticas em grupo de CNV

11.6 Coletas pds-aprimoramento

Apds o workshop de comunicacéo para o GC e as oficinas de aprimoramento
fonoaudioldgico para o Gl os participantes respectivamente serdo convidados a
responder os anexos (A,B,C), os testes de reconhecimento de emogdes faciais
basicas e de Impressdes prosddicas de emogdes basicas e irdo realizar a atividade
de desempenho de papéis (atendimento simulado - item 11.4.2). Em seguida, sera
coletada a segunda amostra de saliva dos participantes para avalicdo dos parametros
neurobioldgicos de ocitocina em ambos os grupos.

11.7 Avaliagao por juizes

Os videos referentes a tarefa de desempenho de papéis realizados pelos
participantes da pesquisa, nos momentos pré e pos-intervengdo, serao enviados, de
forma aleatéria, em relagdo ao grupo e momentos, para os juizes como forma de
cegamento. Os juizes serdo formados por trés avaliadores sendo um psicélogo
especialista em comportamento ndo verbal e dois fonoaudidlogos que atuam na area
de voz. A escolha destes juizes sera realizada de acordo com a expertise de cada
profissional em relagdo a tematica abordada no estudo. A avaliagao pelos juizes tem
como objetivo mensurar a utilizagdo da expressividade comunicativa durante o
atendimento simulado realizado por todos os participantes de ambos os grupos. Os
parametros de comunicagéo avaliados pelos juizes serdo: expressividade n&o verbal

e aspectos relacionados a empatia sob a perspectiva do outro. Nesta etapa, serdo
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adotados dois instrumentos: protocolo global de avaliagdo do comportamento n&o
verbal Non verbal Behavior Analisys Matrix — NBAM*® (ANEXO E) e o protocolo
Consultation and Relational Empathy -CARE?' (ANEXO F). Esses instrumentos serdo
utilizados pelos trés juizes que deverao possuir conhecimento e pratica em sua
utilizagao.

O protocolo NBAM3® descreve e avalia a utilizagdo do comportamento n&o verbal
do sujeito. Inicialmente o protocolo utiliza a descricdo dos dados observados, ou seja,
aquilo que é percebido, sem interpretacdes, apenas relatando aspectos da expressao
facial, linguagem corporal e verbais do falante. No segundo momento, s&o feitas as
inferéncias e hipoteses segundo os dados apresentados pelos sujeitos.

Ja o protocolo CARE?32, avalia a empatia sob a perspectiva do outro. E uma
escala que foi desenvolvida na Escocia com o objetivo de ser utilizada em consultérios
em nivel de atendimento primario. Por meio dela, o paciente avalia a quantidade de
empatia que foi percebida apds cada atendimento médico visando ser um instrumento

capaz de auxiliar os profissionais na melhora da relagdo médico-paciente.

14. Analise dos dados

Os dados do presente estudo passarao por analise descritiva e inferencial. O
software utilizado sera o SPSS 25.0.

A descricao das variaveis qualitativas nominais sera realizada por meio de
frequéncia relativa percentual e de frequéncia absoluta. A descricdo das variaveis
quantitativas continuas e quantitativas discretas sera realizada por meio de medidas
de variabilidade (desvio-padrdo), tendéncia central (média e mediana) e posicéo
(minimo, primeiro quartil, terceiro quartil e maximo).

A analise inferencial de associagao entre as variaveis qualitativas nominais e
0s grupos de pesquisa sera realizada com o teste Qui-Quadrado de Pearson. Para
selecionar o teste adequado, os dados quantitativos continuos e discretos passarao
por analise de normalidade com o Teste Shapiro Wilk. A comparagao das variaveis
quantitativas entre dois grupos independentes sera realizada com o Teste-T
Independente ou com o Teste de Mann-Whitney. A comparagao simultanea entre os
momentos de avaliagdo e os grupos de intervengao sera realizada com o teste
ANOVA de medidas repetidas. Nos casos em que houver diferenca estatistica no
teste de ANOVA de medidas repetidas sera realizada a comparagao multipla por meio
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do Teste de Tukey, e os valores de significancia serdo ajustados pela corregcao de
Bonferroni para multiplos testes. A correlacdo entre as variaveis quantitativas foi
realizada com o teste de Correlagao de Pearson e teste de Correlagao de Spearman.

Sera considerado um nivel de significancia de 5% para as analises inferenciais.

15.Riscos e beneficios

E importante ressaltar que, tratando-se de uma pesquisa que envolve seres
humanos, existem riscos que afetam o individuo de forma psiquica, fisica, moral,
intelectual, social, cultural ou espiritual. Porém, estes riscos serdo amenizados por
meio de acolhimento, pelos pesquisadores nos casos em que houver desconforto, e
se necessario, realizados encaminhamentos especificos e acompanhamento
especializado.

Os beneficios esperados neste estudo s&o o aprimoramento das habilidades de
comunicacao interpessoal e, em consequéncia dessa mudanga comportamental,

usufruir de uma melhoria na sua qualidade de vida e desempenho profissional.

15.1 Prevencao de riscos relacionados a pandemia COVID-19

Para fins de prevencéo e protegdo contra o contagio do novo coronavirus,
serdo adotadas as seguintes medidas durante a pesquisa: higienizagdo das salas
destinadas as oficinas, abertura de janelas para ventilagdo do ambiente, ocupagéo da
sala de acordo com o limite da capacidade de cada sala estabelecido pela UFCSPA,
distanciamento de dois metros entre cada individuo, disponibilizagdo de alcool em gel
em sala, utilizagdo de mascaras cirurgicas triplas ou PFF2 que ser&o disponibilizadas
pelos pesquisadores aos participantes, e demais atribuicbes que forem solicitadas de
acordo com as diretrizes de seguranga em saude estabelecidas pela UFCSPA. Além
disso, todos os participantes deverao ter sido imunizados, em segunda dose para
COVID-19 e nao poderao participar se apresentarem qualquer sintoma respiratério
durante as oficinas.

Os sujeitos serao orientados que, ao surgimento de sintomas respiratérios, nao
participem das oficinas, realizem o exame diagnostico de COVID-19 e comuniquem
de imediato a equipe de pesquisa. Nesses casos, as oficinas serdo suspensas até o
resultado diagnostico do sujeito. Em caso positivo, todos os sujeitos precisarao
realizar o teste diagnostico para COVID-19. Caso negativo, as oficinas prosseguirao.
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16. Aspectos éticos

Este trabalho sera realizado apds aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da
UFCSPA para a coleta dos dados e esta de acordo com os aspectos éticos exigidos
para o desenvolvimento de pesquisas em seres humanos, conforme resolugao
466/12. O estudo sera registrado no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos (ReBEC).
Os individuos que participarem do grupo controle serdo convidados a participar de
uma palestra de comunicagao em saude, ao fim da pesquisa, visando o recebimento

da intervencgéo.
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17.CRONOGRAMA
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18.ORCAMENTO

Produto

Fonte

Destino

Quantidade

Valor unitario

Valor total

Papel office
A4 210x297
75g 500 UN

Compra

Impressoes

10

R$22,90

R$229,00

Pasta
sanfonada A4
PP c/31
Divisérias

Fume

Compra

Arquivamento

15

R$47,38

R$710,70

Pasta
catalogo
oficio preta c/
100 plasticos

com visor

Compra

Arquivamento

10

R$26,63

R$266,30

Organizador
plastico 29L

Sanremo

Compra

Organizagao

material

de

15

R$40,00

R$600,00

Total

R$1.806,00
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20.APENDICE

Apéndice A (Termo de consentimento Livre e Esclarecido- TCLE)

Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre Programa de
Pos-Graduagdo em Ciéncias da Reabilitagdo Termo de Consentimento
UFCSPA Livre e Esclarecido (TCLE)

Nés, Profa. Dra. Mauriceia Cassol e doutorando Anténio Alexandre de Medeiros Lira, responsaveis pela
pesquisa "Modulagido neurobiolégica e empatia no aprimoramento das habilidades de comunicagao em
saude” estamos realizando este convite para vocé participar deste estudo.

A presente pesquisa tem como objetivo verificar a efetividade de um programa de aprimoramento
das habilidades de comunicagao e empatia ha modulagao da ocitocina e nos aspectos interacionais em
estudantes de medicina. Acreditamos que ela seja importante, pois existem poucos estudos na area. O estudo
sera realizado na Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre. Seréo realizadas avaliagdes antes
e apos o periodo de intervengdo do estudo. A intervengdo acontecera por meio da realizagéo de 6 (seis) oficinas
realizadas de forma semanal com a duragéo de 2 horas. Essas oficinas contemplardo aspectos relacionados ao
aprimoramento da comunicacdo em saude e empatia. E as avaliages e a reavaliagdes serado realizadas por meio
da aplicagéo de escalas e testes e coletas de saliva para analise da ocitocina.

E importante destacar que, tratando-se de uma pesquisa que envolve seres humanos, existem riscos que
afetam o individuo de forma psiquica, fisica, moral, intelectual, social, cultural ou espiritual. Porém, estes riscos
serdo amenizados por meio de acolhimento pelos pesquisadores nos casos em que houver desconforto e
realizados os devidos encaminhamentos e acompanhamentos. Os beneficios esperados neste estudo s&o o
aprimoramento das habilidades de comunicagéo interpessoal e empatia, em consequéncia dessa mudanca
comportamental, usufruir de uma melhoria na sua qualidade de vida pessoal e profissional.

Durante todo o periodo da pesquisa vocé pode esclarecer qualquer duvida, bastando para isso entrar em
contato com algum dos pesquisadores responsaveis ou com o Comité de Etica da UFCSPA. Vocé tem o direito
de ndo aceitar participar desta pesquisa ou de retirar a sua permissdo a qualquer momento, sem riscos de
prejuizos ou perda de beneficios.

As informagdes desta pesquisa serdo confidenciais e divulgadas apenas em eventos ou publicagdes
cientificas, sendo garantida privacidade do participante e assegurado o sigilo da sua participacao.

Os gastos utilizados para a sua participagcdo na pesquisa serdo assumidos pelos pesquisadores. Fica
também garantida indenizagdo em casos de danos, comprovadamente causados pela participagdo na pesquisa,
conforme deciso judicial ou extrajudicial.

Caso tenha alguma duvida em relagao ao estudo ou sobre os seus direitos como voluntario da pesquisa,
contate a Profa. Dra. Mauriceia Cassol (pesquisadora responsavel), telefone (51) 3303-8884, e-mail
m.cassol@ufcspa.edu.br, ou o doutorando Anténio Alexandre de Medeiros Lira (pesquisador), telefone (48)
98500-3752, e-mail alexandrelira-al@hotmail.com, ou o Comité de Etica em Pesquisa da UFCSPA, telefone (51)
3303-8804, endereco: Rua Sarmento Leite, 245.

B e apos a leitura e esclarecimento de
duvidas referentes a este documento, acredito estar devidamente informado(a) acerca desta pesquisa, ficando
claro para mim que minha participagéo é voluntaria e que posso retirar este consentimento sem riscos de prejuizos
e perda de beneficios. Estou ciente em relagdo aos objetivos, a importancia do estudo, aos procedimentos aos
quais serei submetido(a), aos riscos e beneficios desta pesquisa e a garantia do anonimato e esclarecimentos
sempre que desejar. Diante disso, aceito participar desta pesquisa de forma voluntaria. Confirmo que recebi uma
via deste documento.

Assinatura do participante Assinatura do Pesquisador Responsavel

Nome do participante Mauriceia Cassol

Nome do Pesquisador Responsavel

de de 20
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Apéndice B — Questionario de Caracterizacao da Amostra

Q1 Nome completo:

Q2 Sexo: (M) (F) Q3 Data de nascimento: / / Q4 |dade: Q5 Estado
civil: Q6Telefone:(__ ) - Q7E-mail:

Q8 Etnia: () Branca () Parda ( ) Negra () Indigena ( ) Amarela

Q9Curso de graduacéo Q10Semestre:

Q11Realiza atualmente tratamento(s) terapéutico(s)/medicamentoso(s)?
() Sim (') Nao Q11.1 Se sim, que tipo de tratamento(s):

Q12 Quantas horas dorme por dia?

Q13 Como vocé avalia a qualidade do seu sono?
( )Otimo ( )Bom ( )Regular ( )Ruim

Dé uma nota de 0 a 10 para as seguintes afirmagodes, considerando-se 0 como
nota minima/definitivamente nao; e 10, nota maximal/definitivamente sim.

Q14 Qual nota vocé daria para a sua saude em geral:

()0()1()2()3( ) ) ()r()8()e()10

Q15 Vocé se considera uma pessoa timida?

()01 ()20)3()()sC)e()7()8()9()10

Q16 Vocé se considera uma pessoa extrovertida?

()01 ()20)3()()sC)e()r()8()9()10

Q17 Vocé se considera um bom comunicador?

()01 ()20)8()()sC)e()r()8()9()10
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21.ANEXOS

Anexo A - Inventario de Empatia (IE)

Validagao brasileira: Falcone EMO, FerreiraMC, Luz RCM,Fernandes CS,Faria CA,D'Augustin JF, Sardinha A, Pinho VD (2008)

Nome: Data:

Instrucao: Abaixo vocé encontrara uma série de afirmacgdes que descrevem reacoes em diversas situagoes
sociais. Por favor, leia cada uma delas e responda com que frequéncia essas afirmacgoes se aplicariam a
vocé, marcando o nimero de acordo com a escala abaixo. Caso nunca tenha passado por alguma dessas
situagdes, tente imaginar como vocé reagiria ao enfrenta-la. Responda a todas as perguntas.

1 2 3 4 5
Nunca Raramente Regularmente | Quase sempre Sempre

01 Quando fago um pedido, procuro me certificar de que este nao ira trazer incdmodo a outra 11213]4ls
pessoa

02 Eu adiria a decisao de terminar um relacionamento se percebesse que o meu par esta com 11213]4ls
problemas
Se estiver com pressa e alguém insistir em continuar conversando comigo, encerro

03: |2z ' : 112(3]|4]5
imediatamente o assunto dizendo apenas que tenho que ir

04 | Quando alguém faz algo que me desagrada, demonstro livremente a minha raiva 112]13]4]5
Quando alguém estd me confidenciando um problema, exponho minha opinido

05 S 112345
objetivamente, apontando os seus erros e acertos

06 Costumo me colocar no lugar da outra pessoa quando estou sendo criticado, para tentar 1121345
perceber os sentimentos e razdes dela
Ao ter que fazer um pedido a uma pessoa que estd ocupada, declaro o meu

07 : p g 112]13|4]|5
reconhecimento do quanto ela esta atarefada, antes de fazer o pedido

08 | Quando recebo uma critica, costumo me defender imediatamente 11213]4

09 Quando percebo que minha opiniéo contrasta com a do meu interlocutor, procuro me expor 11213 5
de forma mais incisiva
Antes de pedir a uma pessoa para mudar um comportamento que me incomoda, procuro

10 s 112]3[4]5
me colocar no lugar dela para entender o que a leva a ter tal atitude

1" Tenho facilidade de entender o ponto de vista de outra pessoa, mesmo quando ela me 11213]4ls
critica

12 Antes de apontar um comportamento que me incomoda em alguém, procuro demonstrar 11213lals
que considero seus sentimentos e que compreendo suas razées

13 Ao fazer um pedido incompativel com os interesses de outra pessoa, procuro ser 11213]4ls
persuasivo até conseguir o que desejo

14 Ao acabar de ouvir um amigo que estd com problemas, evito comentar sobre minhas 11213]4ls
conquistas

15 Eu abriria mao de fazer um pedido importante se este causa-se incdmodo consideravel a 11213]4ls
outra pessoa

16 Quando pretendo terminar uma relagéo, procuro por em pratica a minha decisdo em vez 11213]4ls
de ficar pensando muito a respeito

17 Quando recebo uma critica, esforgo-me para identificar as razdes que levaram a outra 1121345
pessoa a me criticar

18 Quando discordo do meu interlocutor, procuro ouvi-lo e, em seguida, demonstro 112134ls
compreender o seu ponto de vista antes de expressar 0 meu

19 Quando alguém expde uma opinido contraria a minha, sinto-me incomodado e procuro logo 11213]4ls
demonstrar 0 meu ponto de vista

20 Se alguém me deve algo, cobro-lhe a divida imediatamente, mesmo que ela possa ter 112134ls
motivos que justifiquem o ndo pagamento
Antes de expressar a minha opinido sobre algo com que ndo concordo, eu procuro

21 : 112]3[4]5
compreender o lado de todas as pessoas envolvidas
E melhor terminar logo uma relagdo com uma pessoa do que ficar adiando, mesmo que

22 3 2 : 112]13|4]|5
naquele dia ele(a) ndo esteja bem
Se eu fizer um pedido e receber uma negativa, procuro entender as razdes do outro,

23 i 112(3|4]5
mesmo me sentindo frustrado
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24 | Quando alguém age comigo de maneira hostil, respondo da mesma forma 1 3

25 Quando recebo uma critica, procuro expressar para a outra pessoa a minha compreenséo 1 3
do que ela disse, para me certificar de que a entendi

26 Qléarjdo alguém me faz um pedido que ndo posso ou ndo quero atender, digo “ndo” sem 11213l4als
rodeios

27 lIivito revelar os meus problemas pessoais quando percebo que a outra pessoa nao esta 11213lals

em

28 Consigo compreender inteiramente os sentimentos e razbes de outra pessoa que se 11213lals
comportou comigo de forma hostil ou prejudicial

29 Antes de desabafar meus problemas com um amigo procuro me certificar de que ele esta 11213lals
receptivo a me ouvir

30 | Nao consigo ficar calado quando ougo alguém falar um absurdo 1(2]13[4]5

31 Antes de expressar minhas opinides em uma conversa, procuro compreender as opinides 11213l4als
da outra pessoa, especialmente quando estas sdo diferentes das minhas

32 | Eu sou do tipo que nao leva desaforo pra casa 112]13|4]5

33 Costumo me colocar no lugar de uma pessoa que estad me revelando um problema para 11213lals
ver como me sentiria e 0 que pensaria se a situacéo fosse comigo

34 Durante uma conversagao procuro demonstrar interesse pela outra pessoa, adotando uma 11213lals
postura atenta

35 Quando percebo que alguém se comporta de um modo que me incomoda, expresso 11213lals
imediatamente a minha insatisfacéo para deixar as coisas bem claras

36 Antes de encerrar um relacionamento, eu me coloco no lugar da outra pessoa para avaliar 11213lals
como ira se sentir

37 Ao fazer um pedido conflitante com os interesses de outra pessoa, procuro expressar meu 11213als
reconhecimento sincero do incémodo que estou lhe causando

38 | Quando alguém nao paga o que me deve, fico muito irritado e ndo hesito em cobraradivida [1 | 2 [ 3[4 | 5

39 Deixo de revelar uma experiéncia de sucesso se percebo que a outra pessoa esta triste ou 11213lals
com problemas

40 | Se decidir recusar um pedido, vou direto ao ponto 1(2]13[4]5
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11.

Anexo B - Inventario de Habilidades Sociais (IHS)
INVENTARIO DE HABILIDADES SOCIAIS

Almir Del Prette e Zilda Aparecida Pereira Del Prette

Leia atentamente cada um dos fitens que se seguem. Cada um deles
apresenta uma acao ou sentimento (parte grifada) diante de uma
situacao dada (parte nao grifada). Indique, na FOLHA DE
RESPOSTAS, a freqiiéncia com que vocé€ age ou se sente tal como
descrito no item. Se uma dessas situacoes nunca lhe ocorreu, responda
como se tivesse ocorrido, considerando o seu possivel
comportamento. RESPONDA TODAS AS QUESTOES.

Em um grupo de pessoas desconhecidas, fico a vontade, conversando
naturalmente.

Quando um de meus familiares (pais, irmaos mais velhos ou cOnjuge)

insiste em dizer o que eu devo fazer, contrariando o que penso, acabo

aceitando para evitar problemas.

Ao ser elogiado(a) sinceramente por alguém, respondo-lhe agradecendo

Em uma conversacao, se uma pessoa me interrompe, solicito que
aguarde até eu encerrar o que estava dizendo.

Quando um(a) amigo(a) a quem emprestei dinheiro, esquece de me
devolver, encontro um jeito de lembrd-lo(a).

Quando alguém faz algo que eu acho bom, mesmo que nao seja
diretamente a mim, faco mengcdo a isso, elogiando-o(a) na primeira
oportunidade.

Ao sentir desejo de conhecer alguém a quem nao fui apresentado(a), eu
mesmo(a) me apresento a essa pessoa.

Mesmo junto a conhecidos da escola ou trabalho, encontro dificuldade
em participar da conversagdo (“enturmar”).

Evito fazer exposigées ou palestras a pessoas desconhecidas.

Em minha casa expresso sentimentos de carinho através de palavras e
gestos a meus familiares.

Em uma sala de aula ou reuniao, se o professor ou dirigente faz uma

afirmacao incorreta, eu exponho meu ponto de vista.
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12.

13.

14.

15

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

Se estou interessado(a) em uma pessoa para relacionamento sexual,
consigo abordd-la para iniciar conversagdo.

Em meu trabalho ou em minha escola, se alguém me faz um elogio, fico
encabulado(a) sem saber o que dizer.

Fago exposicdo (por exemplo palestras) em sala de aula ou no trabalho,
quando sou indicado(a).

Quando um familiar me critica injustamente, expresso meu
aborrecimento diretamente a ele.

Em um grupo de pessoas conhecidas, se nao concordo com a maioria,
expresso verbalmente minha discorddncia.

Em uma conversacao com amigos, tenho dificuldade em encerrar a
minha participagdo, preferindo aguardar que outros o facam.

Quando um de meus familiares, por algum motivo, me critica, reajo de
forma agressiva.

Mesmo encontrando-me préximo(a) de uma pessoa importante, a quem
gostaria de conhecer, tenho dificuldade em abordd-la para iniciar
conversagao.

Quando estou gostando de alguém com quem venho saindo, romo a
iniciativa de expressar-lhe meus sentimentos.

Ao receber uma mercadoria com defeito, dirijo-me até a loja onde a
comprei, exigindo a sua substitui¢do.

Ao ser solicitado(a) por um(a) colega para colocar seu nome em um
trabalho feito sem a sua participacao, acabo aceitando mesmo achando
que ndo devia.

Evito fazer perguntas a pessoas desconhecidas.

Tenho dificuldade em interromper uma conversa ao telefone mesmo
com pessoas conhecidas.

Ao deixar de gostar de uma pessoa com quem vinha saindo, tenho
dificuldade em romper o relacionamento.

Em campanhas de solidariedade, evito tarefas que envolvam pedir
donativos ou favores a pessoas desconhecidas.

Se um(a) amigo(a) abusa de minha boa vontade, expresso-lhe
diretamente meu desagrado.

Quando um de meus familiares (filhos, pais, irmaos, cdnjuge) consegue

alguma coisa importante pela qual se empenhou muito, ex o elogio pelo
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29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.
38.

39.

40.

41.

42.

S€U sucesso.

Na escola ou no trabalho, quando nao compreendo uma explicacao sobre
algo que estou interessado(a), fago as perguntas que julgo necessdrias
ao meu esclarecimento.

Em uma situagao de grupo, quando alguém ¢ injusticado, reajo em sua
defesa.

Ao entrar em um ambiente onde estdao varias pessoas desconhecidas,
cumprimento-as.

Ao sentir que preciso de ajuda, tenho facilidade em pedi-la a alguém de
meu circulo de amizades.

Quando meu(minha) parceiro(a) insiste em fazer sexo sem o uso da
camisinha, concordo para evitar que ele(a) fique irritado(a) ou
magoado(a).

No trabalho ou na escola, concordo em fazer as tarefas que me pedem e
que nao sao da minha obrigacao, mesmo sentindo um certo abuso nesses
pedidos.

Se estou sentindo-me bem (feliz), expresso isso para as pessoas de meu
circulo de amizades.

Quando estou com uma pessoa que acabei de conhecer, sinto dificuldade
em manter um papo interessante.

Se preciso pedir um favor a um(a) colega, acabo desistindo de fazé-lo.
Consigo “levar na esportiva” as gozacoes de colegas de escola ou de
trabalho a meu respeito.

Ao receber uma avaliacao muito abaixo do que merecia, fico
chateado(a) mas evito discuti-la com o professor.

Em uma situacao de conflito de opinides, consigo convencer os demais
para a minha posigao.

Em uma fila (banco, cinema, etc), se um estranho passa a minha frente,
fico calado(a) sem manifestar meu desagrado.

Prefiro ocultar minha opinido a ferir sentimentos alheios, mesmo

quando solicitado(a) a dizer o que penso.
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Anexo C — Questionario Reduzido de Autorregulacao (QRAR)

Adaptacao brasileira: Almeida AA, Behlau M (2017)

Nome:

Data:

Instrugao: Por favor, responda as seguintes perguntas circundando a resposta que melhor descreve como
vocé é. Se vocé DISCORDA TOTALMENTE, circule o 1. Se vocé DISCORDAR, circule o 2. Se vocé estiver
INCERTO(A), circule o 3. Se vocé CONCORDAR, circule 0 4, e se vocé CONCORDAR TOTALMENTE, circule
o 5. Nao ha respostas certas ou erradas. Tente trabalhar rapidamente e ndo pensar muito sobre suas

respostas
Legenda:
1 2 3 4 5
Discordo Totalmente Discordo | Incerto | Concordo | Concordo Totalmente

01 | Geralmente eu controlo meu progresso até atingir meus objetivos 11231415
02 | Tenho dificuldade em tomar decisdes 11231415
03 | Distraio-me dos meus planos facilmente 112131415
04 | S6 percebo as consequéncias dos meus atos quando ja é tarde demais 11231415
05 | Sou capaz de atingir objetivos que defino para mim 112 ((3[4]5
06 | Eu adio a tomada de decisdes 112131415
07 | E dificil perceber quando estou no limite (alcool, comida, doces) 11231415
08 | Se eu quiser mudar, certamente eu consigo 11231415
09 | Quando decido mudar alguma coisa, me sinto pressionado(a) com tantas

escolhas 11231415
10 | Apesar de uma decisdo tomada, tenho dificuldade em seguir as etapas para 1121314als

realiza-la
11 | Acho que ndo aprendo com 0s meus erros 11231415
12 | Consigo continuar com um plano que esta funcionando 11231415
13 | Geralmente, preciso errar s6 uma vez para aprender 11231415
14 | Tenho valores pessoais e procuro respeita-los 11231415
15 | Quando tenho um problema ou desafio, comego a procurar as possiveis 1121314als

solucoes
16 | Tenho dificuldade para definir meus préprios objetivos 11231415
17 | Tenho muita forca de vontade 11231415
18 | Quando quero mudar algo, presto bastante atengdo em como eu estou

fazendo 1123145
19 | Tenho dificuldade em fazer planos para alcancar meus objetivos 11231415
20 | Sou capaz de resistir as tentacoes 11231415
21 | Estabeleco objetivos e controlo meu progresso 11231415
22 | Na maioria das vezes nao presto atencédo no que estou fazendo 112 13[4]5
23 | Tendo a repetir a mesma coisa, mesmo que nao esteja dando certo 11213415
24 | Geralmente acho diversas solucdes quando gquero mudar algo 112131415
25 | Quando tenho um objetivo, geralmente planejo como alcanca-lo 11231415
26 | Quando eu decido mudar algo, presto bastante atengdo em como estou

agindo 1121|3415
27 | Frequentemente nao percebo o que estou fazendo até que alguém chame 1121314als

minha atencao
28 | Geralmente penso antes de agir 112131415
29 | Aprendo com 0s meus erros 112 ]13[4]5
30 | Sei como quero ser 112]13[4]5
31 | Desisto facilmente 11231415
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Anexo D - Protocolo global de avaliagao do comportamento nao verbal (NBAM)

Lépez R, Gordillo F, Soto. 2016.
Tabela de abreviagoes:

D — Dados: aquilo que é percebido, sem interpretagdes, puramente descricdo.
EF — Expressodes faciais (FACS)

G — Gestos

P —Postura

PA — Paralinguagem

PR — Proxémica (Distancia interpessoal)

H — Haptica (tacésica/toque)

A — Aparéncia

O — Oculésica (olhar)

| — Inferéncias: Agrupe os dados e interprete seu significado.

H — Hipdteses: Agrupe as inferéncias para interpretacdes mais aprofundadas

Nivel 1. Dados

Verbalizacdao
Frame/print/foto associada/ Comportamento
tempo
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Anexo E — Escala CARE de Empatia

Scarpellini GR,2014.

Por favor, avalie as afirmagées abaixo a respeito da consulta de hoje.

Por favor, selecione apenas uma resposta por item e responda a todos os itens.

Muito Niose
Como foi o médico ou a médica em Ruim  Regular Bom Bom Excelente  aplica
1. Deixar vocé a vontade 0 0 0 0 0 0

(sendo gentil e amigdvel, tratando vocé com res-
peito: sem ser frio(a) ou rispido(a))

2. Deixar vocé contar sua “histéria” 0 0 0 0 0 0
(dando tempo para vocé descrever sua doenga
completamente, com suas préprias palavras; sem
lhe interromper ou distrair)

3. Realmente ouvir 0 0 0 0 0 0
(prestando ateng¢do no que vocé dizia; sem ficar
olhando nas anotagdes ou no computador en-
quanto vocé falava)

4. Estar interessado em sua pessoa como um todo 0 0 0 0 0 0
(perguntando ou sabendo detalhes importantes da
sua vida, sua situacdo; sem lhe tratar “apenas
como um nimero”)

5. Entender plenamente suas preocupagoes 0 0 0 0 0 0
(demonstrando que ele ou ela tinha entendido
corretamente suas preocupagdes: ndo esquecen-
do ou desconsiderando nada)

6. Mostrar cuidado e compaixio 0 0 0 0 0 0
(demonstrando estar genuinamente preocupado,
relacionando-se com vocé em um nivel humano;
nido sendo indiferente ou insensivel)

7. Ser positivo 0 0 0 0 0 0

(tendo uma abordagem e uma atitude positivas:
sendo honesto(a), sem ser negativo(a) sobre os
seus problemas)

8. Explicar as coisas claramente 0 0 0 0 0 0
(respondendo completamente suas questdes, ex-
plicando claramente, dando informacdes adequa-
das para vocé: ndo sendo vago)

9. Ajudar vocé a manter o controle 0 0 0 0 0 0
(conversando sobre o que vocé pode fazer para
melhorar sua saide; encorajando ao invés de ficar
“dando sermio™)

10. Planejar junto com vocé o que ser feito 0 0 0 0 0 0
(conversando sobre as possibilidades, envolven-
do vocé nas decisoes na medida em que vocé quer
estar envolvido(a): ndo ignorando os seus pontos
de vista)
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