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Ingressei no estudo da Enfermagem em 2006 na Faculdade de Medicina de Marilia,
FAMEMA.

Estudar Enfermagem em uma Instituicdo que adotava, unicamente, as metodologias
ativas de ensino-aprendizagem foi desafiador e, ao mesmo tempo, estimulante. Pude
experienciar o inicio do amadurecimento, o desenvolvimento de minha postura critica-
reflexiva e, sobretudo, a conscientiza¢do da minha responsabilidade na construgdo do perfil
de profissional Enfermeiro que almejava ser.

De todas as habilidades e competéncias desenvolvidas ao longo dos anos do curso, a
que mais me marcou foi a habilidade comunicativa. Me refiro a ela pois a desenvolvi a partir
do estimulo, ensinamentos e compreensdo de sua importancia para a profissio que exerceria.

Ao finalizar a graduacdo pretendia seguir a carreira académica motivada pelos
exemplos de docentes que pude conviver e partilhar conhecimentos. Em seguida, a vida
proporcionou meu reencontro com a Prof* Eliana Mara Braga, que era especialista em
comunicagdo em satide e em Enfermagem e se transformou em minha mentora de vida, de luz
e de ensinamentos sobre a Comunicagdo Humana e competéncias necessdrias para lecionar na
educagdo do ensino superior.

Com isso, desenvolvi minha Dissertacdo de Mestrado sobre o Desenvolvimento de
habilidades comunicativas no graduando de Enfermagem e o papel do professor neste
processo.

Desde entdo me aprofundo nesta temdtica tdo complexa e multidimensional que ¢é a

Comunicagdo Humana e 0s principios pedagogicos.







OLIVEIRA, KRE. Feedback de habilidades comunicativas no ensino-
aprendizagem em Enfermagem: construcdo, validacdo e aplicacdo de
instrumento. 2020. 133f. Tese (Doutorado) — Faculdade de Medicina de Botucatu,

Universidade Estadual Paulista Julio de Mesquita Filho.

Introducdo: No processo de ensino-aprendizagem o docente desempenha um
papel essencial acompanhando a progressao de habilidades nos estudantes. Este
acompanhamento se da no fornecimento de feedback, permeado por uma
comunicacdo efetiva do docente. Questionamos neste estudo como mensurar o
feedback fornecido aos estudantes de enfermagem e, consequentemente, as
habilidades comunicativas do docente, diante da insuficiéncia de instrumentos que
avaliem estes aspectos no processo de ensino-aprendizagem. Objetivos: Este
estudo pretende construir, validar e aplicar um instrumento que avalia o feedback da
comunicacdo do professor sob a percepcdo dos alunos de graduacdo em
enfermagem. Meétodo: Trata-se de um estudo do tipo metodoldégico com
delineamento quantitativo. A coleta de dados foi realizada em cursos de
enfermagem de duas instituicbes publicas de ensino superior. Foram participantes
especialistas em comunicacdo em saude, além de graduandos de todas as séries
dos cursos. Os dados foram coletados por meio da técnica Delphi para os
especialistas e aplicacao de formulario aos estudantes. Para o tratamento dos dados
foi realizada a estatistica descritiva e a analise fatorial exploratéria. Resultados:
Houve a participacdo de 11 juizes que sugeriram modificacdes resultando em um
instrumento composto por 24 afirmativas, mudanca da escala do tipo likert de
julgamento de quatro alternativas para a de cinco alternativas e alteragcdo na
variacdo dos escores. Quanto aos estudantes, 74 alunos da Instituicdo A e 88 da
Instituicdo B responderam ao instrumento. A analise fatorial exploratoria revelou que
os estudantes da Instituicdo A valorizam o processo de feedback relacionado a
ensinamentos, o desenvolvimento de habilidades associadas ao relacionamento
com os professores, relagcbes acolhedoras promotoras de aprendizagem
significativa, ambiente de ensino e compreensao entre estudante e professor. Ja 0s
estudantes da Instituicdo B valorizam questdes relacionadas ao relacionamento
acolhedor e permeado pela troca de ideias com os docentes, o processo de
feedback envolvendo confianca e respeito, individualidade, ensinamentos e a sua

responsabilidade pelo processo de ensino-aprendizagem. O escore final apontado




pela Instituicdo A foi de 56,01 e da Instituicdo B de 42,74, (p<0,0001). Diante disso,
podemos afirmar que os estudantes da Instituicdo A se mostram menos satisfeitos
com o processo de feedback do que os estudantes da Instituicdo B. Conclusao: O
estudo realizado num contexto de metodologias de ensino-aprendizagem
diferenciadas, nos permite concluir que a diferenca significativa entre os escores
finais das instituicdes pesquisadas se deu pela diversidade de métodos de ensino.
Neste sentido, um curriculo organizado por competéncias proporciona maiores
oportunidades de atividades em pequenos grupos, que favorecem o processo de
feedback e a proximidade entre docentes e estudantes. A partir dos resultados,
percebe-se nos docentes de ambas as instituicbes competéncia comunicativa para
um feedback efetivo, visto que, a escala analisa questdes referentes a competéncia
na comunicacao do professor, em acordo com os referenciais tedricos do estudo. A

experiéncia da construcdo, validacdo e aplicacdo do instrumento nos mobilizou a
valorizagdo de momentos pedagogicos em que professor e estudante tém a
possibilidade e proximidade para trocas comunicativas constantes e coerentes, ou
seja, o0 ensino-aprendizado permeado por feedbacks efetivos promove o

desenvolvimento de habilidades comunicativas nos relacionamentos interpessoais.

Descritores: Estudos de validacdo; Feedback; Comunicacdo; Docentes de

enfermagem; Estudantes de enfermagem.
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OLIVEIRA, KRE. Feedback of communicative skills in teaching-learning in
Nursing: construction, validation and application of an instrument. 2020. 133f.
Thesis (Doctorate degree) - Faculty of Medicine of Botucatu, Universidade Estadual
Paulista Julio de Mesquita Filho.

Introduction: In the teaching-learning process, the teacher plays an essential role in
monitoring the progression of skills in students. This monitoring takes place in
providing feedback, permeated by effective communication from the teacher. In this
study, we question how to measure the feedback provided to nursing students and,
consequently, the communicative skills of the teacher, given the lack of instruments
to assess these aspects in the teaching-learning process. Objectives: This study
intends to build, validate and apply an instrument that assesses the professor's
communication feedback under the perception of undergraduate nursing students.
Method: This is a methodological study with a quantitative design. Data collection
was carried out in nursing courses at two public higher education institutions.
Specialists in health communication participated, in addition to graduates from all
series of courses. Data were collected using the Delphi technique for specialists and
application of form to students. For data treatment, descriptive statistics and
exploratory factor analysis were performed. Results: There was the participation of
11 judges who suggested changes resulting in an instrument composed of 24
statements, a change in the likert judgment scale from four alternatives to five
alternatives and changes in the variation of scores. As for students, 74 students from
Institution A and 88 from Institution B responded to the instrument. The exploratory
factor analysis revealed that the students at Institution A value the feedback process
related to teaching, the development of skills associated with the relationship with
teachers, welcoming relationships that promote meaningful learning, the teaching
environment and understanding between student and teacher. Institution B students,
on the other hand, value issues related to the welcoming relationship permeated by
the exchange of ideas with teachers, the feedback process involving trust and
respect, individuality, teachings and their responsibility for the teaching-learning
process. The final score indicated by Institution A was 56.01 and Institution B 42.74,
(p <0.0001). Therefore, we can say that the students of Institution A are less satisfied
with the feedback process than the students of Institution B. Conclusion: The study

carried out in the context of different teaching-learning methodologies, allows us to




HAlstract

conclude that the significant difference among the final scores of the researched
institutions was due to the diversity of teaching methods. In this sense, a curriculum
organized by competencies provides greater opportunities for activities in small
groups, which favor the feedback process and the proximity between teachers and
students. From the results, it is perceived in the teachers of both institutions
communicative competence for effective feedback, since the scale analyzes issues
related to the competence in the communication of the teacher, in accordance with
the theoretical references of the study. The experience in the construction, validation
and application of the instrument mobilized us to value pedagogical moments in
which teacher and student have the possibility and proximity to constant and
coherent communicative exchanges, that is, teaching-learning permeated by
effective feedbacks promotes the development of communicative skills in

interpersonal relationships.

Key-words: Validation study; Feedback; Communication; Faculty, Nursing; Students,

Nursing.
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A palavra feedback possui varias definicbes na literatura. Os autores a
definem como a informacao fornecida por um agente relacionada a compreenséao de
um assunto ou desempenho, que fornece aos estudantes o resultado de um
processo e a comparagdo de suas performances com as metas educacionais,
objetivando ajuda-los a adquiri-las ou excedé-las, sendo uma parte integrante do
processo educacional. 15

O processo de feedback é tdo fundamental para o aprendizado e realizacdes
dos alunos como € o ensino “direto” e as habilidades cognitivas prévias dos
estudantes, havendo uma concordancia de que este, quando realizado com
qualidade, é importante e benéfico para o futuro da aprendizagem. ?3)

Os autores sdo enfaticos ao afirmar os beneficios desse processo e
sustentam que o mesmo possibilita 0 progresso da aprendizagem, permitindo que o
estudante aprenda com as experiéncias vivenciadas, ajudando-o a se desenvolver e
a conquistar melhor performance futura. Ressaltam ainda que o referido processo
nao deve ser fornecido apenas como consequéncia das avaliagbes somativas, ou
seja, a possibilidade desse processo durante os momentos avaliativos deve ser fator
motivador e determinante para solucionar as deficiéncias detectadas e reforcar as
potencialidades percebidas. ©7)

Assim, considera-se que por meio do processo de feedback os docentes sao
capazes de transmitir mensagens que podem influenciar as atitudes dos estudantes.
No entanto, com a auséncia do feedback efetivo, o desenvolvimento correto ndo
sera reforcado, erros ndo serdo corrigidos e 0 progresso sera lento ou inexistente,
além de que, é improvavel que o estudante alcance um desempenho elevado. -2

Um estudo nos indica que o feedback dos pacientes aos estudantes da area
da saude também é capaz de contribuir com a melhoria da qualidade da interacéo,
principalmente durante a formacéo profissional ou em estagios iniciais de atuacéo,
com menores efeitos em profissionais mais experientes. ©

A literatura aponta forte relacdo entre a avaliacdo formativa e o processo de
feedback. Este é desenvolvido com vistas a corrigir deficiéncias, monitorizar o
progresso dos estudantes, melhorar as aprendizagens, orientar e motivar 0s
estudantes. 10

Neste processo formativo a interacdo entre os discentes e docentes revela-se
de suma importancia, ou seja, ambos necessitam trabalhar juntos como aliados para

alcancar um objetivo comum, que € a necessidade de desenvolvimento do estudante
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de maneira processual e reflexiva. @1

Além da classificagdo do feedback em formativo, a literatura ainda o
diferencia em diretivo, facilitador, positivo e negativo. 2 O diretivo é quando o
docente diz aos alunos o que precisa ser feito para obter melhor desempenho, o
facilitador é denominado quando o professor guia os estudantes para que estes
elaborem os seus préprios planos de melhoria. (3

Em relacdo ao feedback negativo, compreendido como desempenho
inadequado e apontado e que deve ser corrigido, 124 alunos de enfermagem
afirmaram que recebé-lo, propiciou posteriormente uma performance mais
satisfatéria nas atividades de praticas clinicas, enquanto que, o positivo, que se
refere ao desempenho correto e reforgcado, esteve associado a maiores realizacbes
e contribuicbes para a pratica clinica, assim como, os fez superestimar as suas
performances. 4 15

O processo de feedback é uma das tarefas mais complicadas para o0s
educadores, especialmente quando a devolutiva para os estudantes € negativa.
Aléem disso, também sustentam que tanto os feedbacks positivos quanto o0s
negativos devem ser comunicados de modo equilibrado, sendo que, o positivo deve
aumentar a motivacdo e performance dos alunos sem causar superestimacédo do
desempenho e o negativo deve ser focado na pratica construtiva. 4

Quando o retorno negativo estd em desacordo com a autoavaliacdo do
estudante este poderda induzir fortes respostas emocionais que oportunizardo a sua
rejeicdo, tornando-se uma barreira para as mudancas. @

Alguns professores acreditam que o elogio é fundamental para melhorar a
autoestima dos educandos. No entanto, decidir quando e como usa-lo é uma
guestdo complexa para muitos docentes. Outros estudos também apontam que
alguns professores fornecem devolutiva positiva por razbes afetivas, almejando
encorajar a persisténcia e empenho dos alunos ou para mediar as avaliacoes
negativas realizadas. 4517

A literatura discute como o processo de feedback deve ocorrer para que o
mesmo seja efetivo, reforcando que o foco ao realizar este processo € um fator
determinante para a sua efetividade. @

Quando é satisfatorio e focado ao nivel de processo, o feedback pode auxiliar
os estudantes a desenvolverem métodos, como a autoavaliagdo, para detectar os

seus erros, além de poder aumentar 0 compromisso com a execucao e empenho
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das tarefas e a crengca em suas habilidades para alcancar os objetivos de
aprendizagem. ®

Estudos demonstram que um retorno formativo bem-sucedido para o alcance
da aprendizagem deve focar na tarefa e ndo no estudante, ser consistente,
especifico, imparcial, objetivo, claro em relacdo a mensagem transmitida e reduzir as
incertezas entre os desempenhos e as metas pretendidas. Além disso, é importante
qgue oriente sobre as metas de aprendizagem e que haja equilibrio entre os
comentarios positivos e negativos, além de ser transmitido quando o docente e o
estudante estdo focados na interagdo, com disponibilidade de tempo e em um local
privativo. (.13 18)

Também é essencial que o educador motive o estudante para o aprendizado
por meio do uso adequado de sua comunicacao ndo verbal. Por exemplo, com uma
entonagdo de voz estimulante, olhando-o com interesse e voltando-se para ele
enquanto fala. Ou seja, o docente tem que saber quem é 0 seu receptor e em como
transmitir esta mensagem, sendo importante que o discente se sinta importante

neste processo de ensino-aprendizazem. (°)

Além disso, o feedback deve permanecer focado no comportamento, acdes e
decisdes do educando e ndo na interpretacdo da atitude subjetiva ou intencdes do
mesmo, ou seja, a mensagem nao € eficaz, se destinada especialmente a pessoa e

ndo a uma performance especifica. @

Alguns retornos, especialmente aqueles direcionados para o aprimoramento
de habilidades técnicas, devem ser transmitidos no momento em que se detectou o
erro para possibilitar que os estudantes imediatamente o corrijam e o executem
corretamente em seguida. Ou seja, o feedback sera mais eficaz quando ocorrer
préximo do momento em que a performance ocorreu pois, caso contrario, a memoria
do desempenho pode ter sido esquecida.

Além disso, outro estudo enfatiza a importancia de se estabelecer um clima
grupal que favoreca a formulacdo do processo de feedback construtivo. Este deve
ressaltar aspectos considerados funcionais, apontando o que faltou ou o que poderia
ser feito de outra forma. 29

Um estudo realizado com 518 professores da Nova Zelandia analisou quais
eram as suas concepc¢des sobre esse processo relacionadas as suas praticas de

ensino, ja que a compreensdo do docente sobre este movimento influencia o tipo e
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gualidade da devolutiva que eles fornecem. Neste, os docentes entendem que o
feedback € um processo que oportuniza a interacdo entre professores e alunos; o0s
auxilia a autoavaliarem os seus desempenhos; esta relacionado com a melhoria da
aprendizagem e com as normas institucionais, que exigem o oferecimento da
devolutiva oral e escrita aos discentes. (16)

Os resultados deste estudo ¢ ainda demonstram que os docentes preferem
proporcionar aos estudantes uma devolutiva que € orientada para a aprendizagem e
desenvolvimento da autonomia, em detrimento daquela que promove o bem-estar ao
estudante, mas ndo é verdadeira. Ressaltam ainda que ndo é recomendavel
oferecer um feedback que os proteja de prejuizos psicologicos, especialmente para
0S que possuem baixo desempenho. Portanto, o educador deve ser verdadeiro com
seus estudantes. %

Ja outra pesquisa ") também realizada com professores da Nova Zelandia,
descreve que ha de trés tipos de feedback; o relacionado aos comentarios escritos
ou orais sobre a aprendizagem, aos comportamentos ou desempenho dos
estudantes e o resultante das avaliacdes somativas. Sendo que, os objetivos dos
mesmos estdo relacionados com o desenvolvimento, incentivo do aprendizado e
exigéncias das instituicdes de ensino.

No entanto, estudos 21822 afirmam que os discentes criticam o feedback
gue recebem de seus professores. Dizem que apresentam dificuldades para
compreendé-lo apresentando davidas nos comentarios realizados, caracterizando-o,
na maioria das vezes, como geneérico e desconexo com as suas caracteristicas e
necessidades individuais. A literatura ainda aponta que o feedback € um dos
aspectos mais problematicos nas experiéncias de aprendizagem segundo a visédo
dos estudantes. %2

Os educandos também relatam que acreditam que o processo de feedback
nao é importante para a aprendizagem, ja que notam que 0s seus préoprios docentes
nao o valorizam devido a forma como o fornecem, caracterizada pela auséncia de
detalhes e foco em relacdo a seus desempenhos e informacgdes Uteis insuficientes
gue os possibilitem melhorar enquanto futuros profissionais. Isto permite que o
classifiguem como superficial e inutil, promovendo uma visdo negativa deste
processo. Portanto, compreende-se que a forma como os estudantes respondem ao
feedback é diretamente influenciada pelo comportamento e valorizacdo dos

docentes frente a esse processo. @
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Nota-se que os estudantes preferem que a devolutiva que recebem seja
explicada, detalhada, individualizada e apresentar sugestbes para a sua melhoria e
ndo em forma de ordens. @ Entretanto, isto ndo é sempre pratico e possivel, porque
envolve tempo e desejo dos docentes. 3

Portanto, a literatura demonstra que h& necessidade das expectativas dos
estudantes e a préatica dos docentes estarem alinhadas em relacdo ao feedback, ja
que os professores acreditam que estdo fornecendo uma devolutiva que é
satisfatéria, embora os discentes ndo compartilhem da mesma opinido. 2%

No processo de ensino-aprendizagem, o docente desempenha um papel
essencial e, para que a aprendizagem transcorra de maneira eficiente, é necessario
que ele domine todo o processo comunicativo. ? Portanto, é fundamental que o
professor tenha conhecimento sobre os referenciais teéricos e metodologicos de
comunicacdo humana para que possa estabelecer relacionamentos efetivos e
significativos em sua atividade profissional. 3

O papel dos docentes é essencial no desenvolvimento de habilidades
comunicativas, especialmente, ao oportunizar a expressdo de pensamentos,
conhecimentos e a participacdo dos estudantes nas discussdes em pequenos
grupos. ©°

Todos os docentes de graduacdo devem se envolver com o tema de
comunicacdo e com o desenvolvimento das habilidades comunicativas, sendo
importante que todos os professores se aperfeicoem em comunicacdo e criem
estratégias para ensina-la. (%0

A expressdo da competéncia comunicativa interpessoal esta,
necessariamente, no vivenciar a comunicacado no cotidiano profissional e pessoal,
ouvir o outro, prestar atencdo na comunicacdo nao verbal, validar a compreensao
das mensagens, ser capaz de eliminar barreiras da comunicacdo e demonstrar
afetividade. %

Além disso, entende-se como competéncia em comunicacdo interpessoal a
capacidade ou habilidade que um individuo possui de trocar informagcdes de forma
adequada as necessidades do outro, expressando-se e interpretando os codigos
comunicacionais verbais e ndo verbais nesta interacéo. 7

Neste sentido, a competéncia comunicativa do educador precisa estar
explicita nas relagdes interpessoais do ambiente de ensino e aprendizagem, para

gue docentes e estudantes mantenham uma comunicagdo efetiva em todas as
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interacoes. %8

E com a comunicacdo adequada, fazendo-se entender e compreendendo o
outro, no caso, o estudante, que o professor terd mais chances de atingir os seus
objetivos educacionais e de interagéo. 4

A importancia do educador no desenvolvimento de habilidades
comunicacionais é a atuacdo como mediador, estimulando as abordagens
comunicativas entre estudante e paciente, além de ensinar e orientar sobre
comunicacao interpessoal. ®

Além da competéncia em comunicagao, os docentes necessitam acompanhar
a progressao desta em seus estudantes, ja que isto faz parte do dever de formador
de futuros profissionais de saude. Este acompanhamento se da observando a
evolugdo das habilidades comunicativas nos alunos e pacientes, viabilizando
momentos para expressdo de pensamentos e sentimentos, fornecendo feedback
sobre o desenvolvimento destas habilidades, realizando avaliagbes formativas,
estimulando-os para esta evolucgéo e tutorando-os. 9

Deste modo, os docentes de enfermagem precisam ser competentes em
comunicacdo para a realizacdo de um feedback efetivo aos estudantes. Quando o
docente ndo apresenta essa competéncia, tampouco ele podera ensina-la, valoriza-
la, auxiliar no seu desenvolvimento ou acompanhar a constru¢cdo de habilidades
comunicativas nos estudantes.

Considerando estudos sobre competéncias necessarias para ensinar, uma
delas é administrar a progressdo das aprendizagens, e, que para geri-las é
necessario realizar balancos periddicos das aquisi¢des dos educandos, observando-
os e avaliando-os em situagdes de aprendizagem. 29

Um feedback é permeado por uma comunicacdo competente, ou seja, por
processo interpessoal, que atinge o objetivo dos comunicadores, considera a
individualidade do outro, possui clareza, objetividade e estimula o
autoconhecimento. %

Os estudos até aqui apresentados, nos levam a refletir sobre a necessidade
da competéncia em comunicacdo por parte dos docentes de enfermagem, partindo
do pressuposto da comunicacdo como um processo complexo, no qual os
comunicadores interagem-se e afetam-se simultaneamente, além de envolver nestas
interagcbes fatores pessoais como as expressdes faciais, gestos corporais,

capacidade de escuta, assim como fatores externos e o ambiente no qual se realiza
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0 processo comunicativo. 031

A literatura demonstra que estudos relacionados ao feedback na educagéo
em enfermagem sao limitados, principalmente os que investigam as opinides dos
estudantes. 18

Considerando o contexto nacional em producdo de escalas que avaliem a
comunicagdo, pode-se notar que had um numero insuficiente de instrumentos,
especialmente os validados e adaptados para a cultura brasileira. Portanto, ha uma
lacuna nesta area da pesquisa, sendo necessarios a elaboracdo de mais estudos
que abordem esta tematica. b

Além destes fatores, um estudo que objetivou analisar os métodos de
validacdo utilizados nas pesquisas em enfermagem, evidenciou uma lacuna de
conhecimento a estudos de validacdo na area da comunicagdo, pois quando se
analisou os fendbmenos estudados, os resultados indicaram que a maioria dos
estudos de validacdo estavam relacionados aos aspectos assistenciais da
enfermagem como, por exemplo, a qualidade da assisténcia prestada. 2

Diante do exposto, questionamos neste estudo como mensurar o feedback
fornecido aos estudantes de enfermagem e, consequentemente, a competéncia
comunicativa do docente, considerando a insuficiéncia de instrumentos que avaliem
estes aspectos no processo de ensino-aprendizagem.

Este estudo pretende construir, validar e aplicar um instrumento de avaliacao
do feedback das habilidades comunicativas do professor sob a percepcdo dos
estudantes de graduacdo em enfermagem. Ademais, este instrumento refletira a
opinido de alunos de todos os periodos de aprendizado possibilitando a reflexdo da
pratica comunicativa dos docentes e a valorizacdo do processo educativo em

enfermagem.
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As mencbes anteriores nos levam a buscar uma perspectiva ou orientacao
tedrica que contribua para o fortalecimento das habilidades comunicativas no ensino
de Enfermagem e das bases tedrico-metodoldgicas do aprendizado da comunicacdo
interpessoal.

Pautados nestas reflexdes, pretendemos utilizar como referenciais teéricos os
estudos sobre comunicacdo humana que abrangem a comunicacéo verbal abordada
por Stefanelli %, a ndo verbal segundo Silva 3 e Braga e Silva ?12628 para a
compreensao da competéncia em comunicagdo no aprendizado e ensino da
Enfermagem.

Os conceitos a seguir se referem a autora Stefanelli ©0),
» Conceito de comunicacao

E um processo de compreender e compartilhar mensagens enviadas e
recebidas, e as proprias mensagens e o modo como se da seu intercambio exercem
influéncia no comportamento das pessoas envolvidas em curto, médio ou longo
prazo.

Para tal processo ter inicio, ha sempre o emissor com uma necessidade de
transmitir ou saber algo ou um conteddo (mensagem) que precisa ser esclarecido,
dito para outra pessoa. O emissor ao pensar em como estabelecer o contato, inicia a
codificacdo e envia a mensagem por meio do canal a fim de tornar comum o
conteudo de sua informacao para outra pessoa (receptor). Este, por sua vez, reagira

a mensagem recebida apresentando sua reacao (resposta).
» Funcdes da comunicagéo

Em geral sdo apresentadas como investigacdo, transmissao de ideias,
persuasdo e entretenimento, conhecimento de si mesmo e do outro,
estabelecimento de relacionamento significativo, mudanca de atitude e de

comportamento, satisfacdo das necessidades de incluséo, controle e afeicéo.
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> Os processos basicos da comunicagao

Codificagdo- Implica a compreenséo de que usamos codigos (ou signos) verbais e
nao verbais para nos comunicar. Ao longo do crescimento e desenvolvimento, as pessoas
aprendem o uso da fala e da linguagem, isto é, um processo de emissao e recepgao de

mensagens codificadas.

Basicamente, os signos podem ser denominados verbais e néo verbais.
Significado e pensamento- A compreensédo basica desse processo € que 0s
signos tém significados para as pessoas, e 0 conjunto de Signos expressos nas

mensagens é produto de pensamento.

Informacgé&o- Segundo esse processo, as mensagens fornecem informacoes,
gue podem ser medidas quantitativamente. S&o considerados trés niveis: o tedrico,
voltado para a correta transmissdo de informacdo; o semantico, que trata dos
significados para a fonte e o receptor; o de eficiéncia, que aborda a informacao

sobre o receptor.

Persuasdo e mudancas- Esse processo refere-se aos efeitos da
comunicacdo, ou seja, como as mensagens alteram atitudes, acfes e valores dos

receptores.

» Comunicacéao verbal ou psicolinguistica

Refere-se as mensagens escritas e faladas que ocorrem na forma de palavras
como elementos da linguagem que usamos para nos comunicar. Se da por meio das
palavras e depende da linguagem.

Stefanelli G define que as fun¢des da comunicacdo estdo agrupadas em
investigacdo, informacao, conhecimento de si mesmo e do outro, estabelecimento

de relacionamento significativo, mudanca de atitude e de comportamento.
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» Comunicacao nao verbal ou psicobioldgica

Refere-se as mensagens emitidas pela linguagem corporal, como expressdes
faciais, postura do corpo, gestos, entre outros. Incluem nesta dimensao os artefatos
utilizados pelo ser humano e os colocados no ambiente, e a distancia mantida entre
as pessoas e as posturas corporais que os individuos ocupam em determinado local.

Pode-se citar que o0s objetivos desta comunicacdo sdo complementar,
contradizer ou substituir o verbal e/ou ainda, demonstrar sentimentos.

A comunicacao nao verbal auxilia para que os sentimentos e os pensamentos
sejam expressos, revelando também a coeréncia entre a intengdo e o discurso.

A autora Silva ®? classifica os sinais ndo verbais em seis dimensdes, que s&o:
proxémica, cinésica, tacésica, paraverbal, caracteristicas fisicas e fatores
ambientais, os quais serdo amplamente discutidos no decorrer desse estudo.

Os conceitos a seguir se referem a autora Silva ¢3:

> Proxémica

Estuda o significado social do espaco, ou seja, como 0 homem estrutura
conscientemente ou inconscientemente o proprio espaco.

A utilizacdo do espaco € determinada culturalmente e a percep¢do da
distancia e a proximidade sao resultados dos sistemas sensoriais (visual, auditivo,
olfativo e tatil). Em diferentes culturas, os canais sensoriais adquirem mais
importancia do que outros.

Atualmente, quatro distancias interpessoais foram identificadas, as quais
permitem analisar o tipo de relacéo existente ou pretendida: distancia intima (0 a 53
50cm), em que ocorre o contato fisico, o calor humano e a transmissao dos odores;
distancia pessoal (50cm a 1,20m), utilizada na maioria das relacdes face a face;
distancia social (1,20m a 3,60m), em que ndo ocorre contato fisico, porém existe o
contato visual com o interlocutor; e a distancia publica (acima de 3,60m), onde o

contato visual ndo é mais individual, e sim, coletivo.
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> Cinésica

O criador do termo cinésica foi Birdwhistell, antropélogo que iniciou seus
estudos na década de 1940, com pesquisas sobre 0s gestos corporais. Decodificou
0os sinais do corpo baseado em uma estrutura semelhante a usada para a
compreensao da fala humana, ou seja, fazendo uma analogia entre os gestos e a
linguagem, em que o discurso pode ser repartido em palavras, sentencas e
paragrafos.

Birdwhistell criou um sistema de anota¢des da linguagem do corpo, em que
atribuiu aos principais movimentos do corpo um simbolo, para que dessa forma
pudessem ser transmitidos para o papel e analisados, além disso, estabeleceu ainda
alguns pressupostos basicos importantes para a compreensao da cinésica: todo
movimento corporal visivel, ou gesto, tem um significado no contexto no qual se
apresenta; no processo de comunicacdo existe uma sincronia, uma pessoa exerce
influéncia sobre a outra; alguns comportamentos apresentam significados
socialmente reconhecidos. A cinésica, portanto, estuda os sinais do corpo, ou seja,
0S movimentos corporais que existem como funcdo do sistema social no qual o

individuo pertence.

> Tacésica

E o estudo do toque e das caracteristicas que o envolvem. Esta relacionada
ao espaco pessoal, a cultura dos comunicadores e a expectativas de
relacionamento. Dentro do estudo do toque, Watson considera que existem trés
tipos de toques nas interacdes: o0 togue expressivo ou afetivo, que ocorre
espontaneamente e nao faz parte dos procedimentos técnicos, o toque instrumental,
gue seria um contato fisico deliberado para desenvolver determinada técnica de
enfermagem e o toque expressivo-instrumental ou instrumental-afetivo que seria a

combinac¢éo dos outros dois tipos de toque.

» Paraverbal ou Paralinguistico

E qualquer som produzido pelo aparelho fonador que n&o faca parte do

sistema sonoro da lingua usada. Independentemente dos fonemas que compdem as
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palavras, os sinais paralinguisticos demostram sentimentos, caracteristicas da
personalidade, atitudes, formas de relacionamento interpessoal e autoconceito.
Esses sinais sao fornecidos pelo ritmo da voz, intensidade, entonacdo, sotaque,
grunhidos, ruidos vocais de hesitacdo, tosses provocadas por tensdo ou para
disfarcar, suspiro, entre outros.

> Caracteristicas fisicas

Sao a prépria forma e aparéncia do corpo. Transmitem informac6es sobre a
faixa etéria, sexo, origem étnica e social, estado de salde etc. Os objetos utilizados
pela pessoa também sdo sinais do seu autoconceito como joias, roupas, carro e das

relagbes mantidas como, por exemplo, as aliancas e anel de graduacao.

> Fatores do meio ambiente

N&o ha uma teoria Unica, especifica, que compde esses fatores, mas sim
varios estudos que apontam como o ambiente, sua forma, suas cores, sua
delimitacdo de espacos, os objetos que |4 se encontram podem ou néo facilitar as
relacbes entre as pessoas. Esses quesitos podem distancia-las ou aproxima-las,
colaborando ou ndo para o processo de comunicacdo. A cor, por exemplo, ndo é
apenas um elemento decorativo e estético, esta ligada a expressdo de valores
sensoriais e experimentais, possuindo assim, linguagem prépria. O homem
mergulhou nas cores desde o inicio de sua historia, procurando entre as
manifestacdes da luz e da for¢ca da natureza algo além de suas fronteiras cognitivas.
A cor constitui um modo de expressar seus sentimentos, ou seja, a cor tornou-se
uma linguagem individual. O homem reage a cor de acordo com suas condicfes
fisicas e influéncias culturais.

Outro ponto importante € que o ambiente fisico se constitui no conjunto de
medidas fisicas: meio térmico, sonoro, vibratério e luminoso. Em um sentido mais
amplo, o ambiente fisico pode compreender tudo o que rodeia uma pessoa, podendo
instigar fortes sentimentos e atitudes, tanto positivas como negativas nos individuos.

Florence Nightingale, desde o século XIX, jA havia identificado que a
manipulacdo do ambiente fisico seria um componente essencial para o cuidado, ela

acreditava que os controles da ventilacdo, do ruido, da luz, da temperatura e da
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limpeza no ambiente poderiam intervir e contribuir na qualidade do tratamento dos

pacientes

» Competéncia comunicativa no aprendizado e ensino da

Enfermagem

Braga e Silva (2126.28) contribuem para a construcdo dos referenciais de
competéncias comunicativas interpessoais, apresentando significados para a
comunicacdo competente, relatando como ela se expressa, se desenvolve e o
ganho resultante nesta busca.

As autoras afirmam que a competéncia em comunicacdo é um processo
interpessoal que deve atingir o objetivo dos comunicadores, pressupor
conhecimentos basicos de comunicacdo e consciéncia do verbal e ndo verbal nas
interacdes; exige clareza e objetividade, promove o0 autoconhecimento e,
consequentemente, possibilita uma vida mais auténtica.

Segundo as autoras, (?126:28) 3 expressdo da competéncia comunicativa
interpessoal esta, necessariamente, no vivenciar a comunicacdo no cotidiano
profissional e pessoal, ouvir o outro, prestar atencdo na comunicacdo nao verbal,
validar a compreensdo das mensagens, ser capaz de eliminar barreiras da
comunicacdo, demonstrar afetividade e investir no autoconhecimento. Para o
desenvolvimento da competéncia comunicativa, deve ser considerado o estimulo
para a importancia da comunicacdo em saude que deve ocorrer desde o inicio da
graduacédo em enfermagem, pelas leituras de aprofundamento do tema, pela pratica
profissional e realizacao de pesquisas e publicacées na area de comunicacao.

Além disso, h4 um ganho alcancado com a competéncia comunicativa
interpessoal, pois os docentes vivenciam relacfes profissionais e pessoais mais
significativas, possuem maior autoconsciéncia e aceitacdo das diferencas do outro e
ampliam os caminhos do ensino e da pesquisa e que conquistam o bem-estar
(21,26,28)_

Deste modo, as bases metodolégicas para o ensino e aprendizado de

comunicacéo interpessoal em enfermagem, segundo Braga e (?126:28) s3o:

Assumir a comunicagao como base para o cuidar em enfermagem- o

valor da comunicacdo no cuidado deve ser demonstrado pelos professores aos
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estudantes desde os anos iniciais da graduacgéo, enfatizando que comunicar-se com
competéncia é uma necessidade, devendo-se valorizar a habilidade de comunicacéo
durante toda a formagao.

Ensinar os fundamentos tedéricos da comunicacdo no inicio da
graduacéao- este ensinamento deve ocorrer quando o aluno inicia o relacionamento
com os pacientes, quando comecam a desenvolver a relagédo profissional, pois no
cuidado ha situacBes que serdo vivenciadas pelos estudantes, que necessitam de
fundamentacdo tedrica em comunicacdo, que sustentard a aquisicdo de

competéncias necessarias para o cuidado.

Desenvolver a competéncia de todos os professores em comunicacao-
todos os docentes de graduacdo devem se envolver com o tema da comunicacao e
com o desenvolvimento destas habilidades, sendo importante que todos o0s
professores abordem este tema de acordo com as suas peculiaridades, que se

aperfeicoem em comunicacao e criem estratégias para ensina-la.

Vincular a pratica assistencial com o ensino de comunica¢cao- o ensino
de comunicacao deve ser vinculado a pratica de todas as areas em Enfermagem. O
ensino vinculado a préatica possibilita que o estudante respeite o paciente, sua
familia, colegas e profissionais da equipe, se reconheca na pratica, reconhecendo a

oportunidade de aplicar na pratica as habilidades aprendidas.

Acompanhar a progressédo da competéncia comunicativa no estudante-
observando a evolucdo das habilidades comunicativas nos estudantes e pacientes,
viabilizando momentos para expressado de pensamentos, sentimentos e percepcoes,
fornecendo feedback para os alunos sobre o desenvolvimento das habilidades
comunicativas, estimulando os estudantes para esta evolucao, realizando avaliagdes
formativas e tutorando os estudantes. Deste modo, o professor observa a evolugéo
das habilidades dos estudantes no dia-a-dia, o interesse que o0s estudantes
demonstram pelos outros e as situacfes, que mostram a evolucao e a seguranca do
estudante nos relacionamentos interpessoais.

Esse referencial tedrico também enfatiza o qudo importante é fornecer

feedback para os estudantes sobre o desenvolvimento de suas habilidades
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comunicativas, pois os professores explicitam para os estudantes como esta a
comunicacao verbal e ndo verbal e o que pode ser melhorado. A possibilidade de
dar e receber feedbacks permite que se construam relacionamentos auténticos.

Para o desenvolvimento de habilidades comunicativas, Braga e Silva (21:26:28)
afirma que os estudantes precisam de estimulos, como dindmicas nas salas de aula
e apoio tedrico através de leituras, além da realizacdo de avaliages formativas, cuja
realizacdo deve ser explicitada em seus objetivos logo no inicio das atividades.

Para as autoras (?%2628) o estudante precisa ser tutorado, cuidado pelo
docente, durante o processo de ensino e aprendizagem. O docente deve ensinar no
modelo e na convivéncia, evidenciando a agdo da competéncia em comunicagao na
pratica. O professor precisa proteger o estudante, expondo o lado positivo das

interacdes, mesmo quando ocorram falhas.

Vivenciar a comunicacao efetiva com as pessoas na escola- € importante
gue a competéncia em comunicagao e o seu desenvolvimento estejam explicitos nas
relacdes interpessoais do ambiente de ensino e aprendizagem, para que docentes,
estudantes e funcionarios mantenham uma comunicacdo efetiva em todas as
interacoes.

Para as autoras *'2628) a aquisicdo da habilidade em comunicagdo
interpessoal deve se basear em uma abertura na relacdo professor-estudante,
permitindo a troca, reciprocidade e apontando para um caminho de formacdo com
beneficios profissionais e pessoais. Ressaltam, também, que na educacéao a relacao
entre professor e estudante ndo pode ser casual, e sim ter um objetivo educacional a
ser atingido, visto que as competéncias ndo sdo estabelecidas, mas construidas no

cotidiano das interacoes.
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3.1 Objetivo geral

» Construir, validar e aplicar um instrumento de mensuracédo do feedback das
habilidades comunicativas dos professores no processo de ensino-

aprendizagem em enfermagem.

3.2 Objetivos especificos

» ldentificar os saberes dos referenciais tedricos sobre comunicacao
interpessoal e compor o instrumento “Feedback de habilidades comunicativas
no ensino-aprendizagem em enfermagem’.

» Validar o conteudo do instrumento junto a uma banca de especialistas em
comunicagéo e enfermagem;

» Verificar a confiabilidade do instrumento proposto por meio da anélise da
consisténcia interna pelo célculo do coeficiente alfa de Cronbach;

» Validar em relac&o ao constructo por meio da analise fatorial exploratoria;

» Aplicar o instrumento validado para analisar o feedback das habilidades
comunicativas no ensino da graduacdo em enfermagem de duas instituicoes

publicas de ensino.
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Muitos dos fendmenos de interesse para a pesquisa e pratica de enfermagem
sdo intangiveis, e o0 reconhecimento da necessidade de medi-los motiva o
desenvolvimento de instrumentos de medidas para torna-los tangiveis. G4

As pesquisas metodologicas se caracterizam pela obtencdo, organizacdo e
analise dos dados, e buscam o desenvolvimento, a validacdo e a avaliagdo de
instrumentos. %

Uma vantagem importante da medi¢do é o fato de eliminar adivinhacfes e
ambiguidades no processo de reunir e comunicar informacgdes, ou seja, a medicéo é
uma linguagem de comunicacdo. Os nimeros sdo menos vagos do que as palavras
e podem, portanto, comunicar informacées com maior clareza. ¢

A escala é um dispositivo que atribui certo valor numérico a pessoas ao longo
de um continuum, sendo que a técnica de classificacdo mais comumente utilizada
para este instrumento é a escala de Likert, que consiste em varias declaracdes
(itens) que expressam um ponto de vista sobre algum topico. Nessa abordagem,
pede-se aos respondentes que indiguem até que ponto concordam ou discordam da
declaragdo proposta. ©®

A pontuacédo total da escala é determinada pela soma dos pontos de cada
item. Esta permite distinguir com clareza pessoas com opinides diferentes. %

Para a construcao, avaliacdo ou aplicacdo de um instrumento de medida, as
guestdes de confiabilidade e validade sdo fatores cruciais e que merecem atencao

por parte dos pesquisadores. ¢4

4.1 A confiabilidade do instrumento

“A confiabilidade de uma medicdo quantitativa € um dos principais critérios de
avaliacdo de sua qualidade. A confiabilidade € a consisténcia com que o instrumento
mede o atributo”. Quanto menor for a variacdo produzida pelo instrumento em
medicdes repetidas, maior serd a sua confiabilidade. %

Trés aspectos da confiabilidade interessam aos pesquisadores quantitativos:

» Estabilidade
» Consisténcia interna

» Equivaléncia
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A estabilidade de um instrumento deve ser mensurada por meio do teste-
reteste, em que o mesmo instrumento € aplicado aos mesmos participantes, porém
com um intervalo de tempo; a equivaléncia que verifica a confiabilidade, por
diferentes observadores, e a consisténcia interna, que é a abordagem de
confiabilidade mais amplamente utilizada entre enfermeiros pesquisadores. ¢

Esta verifica quando os itens do instrumento medem o0 mesmo traco,
significando que as questdes da escala se correlacionam ou sdo complementares
umas com as outras. @

Em nosso estudo, a consisténcia interna sera analisada pelo calculo do
coeficiente de Alfa de Cronbach, que foi desenvolvido por Lee Cronbach em 1951 e
quanto mais préximo do valor 1, mais precisa sera a medicido da escala proposta. %

4.2 Avalidagdo do instrumento

“O segundo critério importante para avaliagdo de um instrumento quantitativo
€ a sua validade, que indica em que grau o instrumento mede aquilo que
supostamente deve medir’. Quando um instrumento € valido, este reflete
verdadeiramente o conceito que deve medir. @9

Ha relacéo entre a confiabilidade e validade de um instrumento de pesquisa,
ou seja, uma medida pode ser confidvel, mas ndo ser valida, contudo, um
instrumento valido é confiavel. G4 35

Ha trés tipos principais de validade e que variam com o propdsito do
pesquisador e com o tipo de informacéo fornecida. Séo elas:

» Validade de construto
» Validade de conteudo

» Validade relacionada ao critério.

Neste estudo iremos realizar a validacdo de conteudo e a de construto.

‘A validade de construto baseia-se na medida em que um teste mede um
traco. Ela tenta validar um corpo de teoria subjacente a medicdo e testagem das
relagdes hipotéticas”, 34

A abordagem de validacédo de construto que sera utilizado neste estudo é o
de andlise fatorial exploratéria, AFE.

Fatores sdo a combinacdo linear de das variaveis (estatisticas) originais. ©®
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A andlise multivariada € um conjunto de técnicas estatisticas que permite a
analise e a interpretacdo de conjuntos de dados da natureza quantitativa com
grande namero de variaveis de forma simplificada. G”

Dentre as técnicas multivariadas a andlise fatorial € a principal e mais antiga.
(36)

A AFE é uma técnica, dentro da andlise fatorial, cujo objetivo abrangente é
identificar as relacdes subjacentes entre as varidveis medidas e estuda as
correlacbes de um grande namero de variaveis agrupando-as em um nimero menor
de fatores. (839

Esta técnica permite a reducdo de dados, identificando as variaveis mais
representativas. Ou seja, procura-se explorar a relagdo entre um conjunto de
variaveis, identificando padrées de correlac&o. (3839

A validacao de conteudo demonstra a adequacdo do conteudo do instrumento
em namero de extensdo dos itens, além da avaliacdo da clareza e compreensao do
texto realizado por um comité de especialistas no assunto, também denominados de
juizes. Para se obter a validacdo do conteudo leva-se em conta a estrutura basica
do instrumento e sua aplicabilidade. G4

A validacdo de conteudo neste estudo ocorrera mediante a obtencdo de
opinides convergentes dos participantes, conhecida como consenso grupal.
Portanto, ha necessidade de que se estabeleca um indice de validacdo de contetudo
(IVC) minimo, também conhecido como indice de consenso ou de favorabilidade,
gue indica em que medida as opinides dos especialistas sdo congruentes. A
literatura sugere um IVC de 0,70 ou maior como padrdo para estabelecer a
exceléncia da validade de contetido de uma escala. %

O IVC mede a propor¢cao ou contagem de juizes que estdo em concordancia
sobre determinados aspectos do instrumento e de seus itens. No entanto, isso néo
significa afirmar que os especialistas concederam 0S mesmos escores em suas
avaliacdes, mas, houve uma relativa harmonia entre os escores de um especialista
em relacédo aos dos demais. ©®

Para a validacdo de conteudo do instrumento utilizar-se-4 a Técnica Delphi
composta por um grupo de especialistas, formado por profissionais com amplo

conhecimento e experiéncia na area de comunicacdo em saude.




4.3 A Técnica Delphi

A Técnica Delphi € o método sistematizado de julgamento de informacgdes, de
um grupo de especialistas, destinada ao alcance do consenso de opinides sobre
determinado assunto. “9

Este método apresenta vantagens quando o pesquisador pretende realizar
um estudo com a aplicagcdo de questionéarios, buscando o compartilhamento de
opinibes entre especialistas, também denominados juizes, altamente qualificados e
que estdo distantes geograficamente. 0

O consenso atingido pelos juizes ocorre por meio de validacbes articuladas
em “rodadas” de questionarios, que sdo favorecidas pelo anonimato. 0

Para a selecdo dos participantes, € fundamental o nivel de qualificacédo
profissional sobre a area tematica a ser estudada, para que se possa obter um
consenso de ideias especifico. 0

A definicdo do numero de juizes para realizar a validade de conteudo é,
ainda, um tema controverso, sendo que 0s humeros minimo e maximo encontrados
na literatura variaram de 3 a 20. “Y Em estudos metodolégicos, destinados a validar
instrumentos, o nimero de especialistas selecionados foi de 9. “243)

A operacionalizacdo da Teécnica Delphi pode se dar por meio do envio do
guestionario de modo eletrbnico ou pelos correios, devido a distancia geografica.
Cada envio dos questionarios da pesquisa € denominado de “rodada”. A partir das
respostas dos especialistas, apos estipulagdo de um periodo pelo pesquisador,
estas sao contabilizadas e analisadas. As questdes que atingiram o IVC entre 70% e
100% indicam que as mesmas alcancaram o0 consenso sobre aquele assunto e,
portanto, validam o contetido do instrumento proposto. “9)

Tendo em vista os valores estabelecidos pelos autores dos estudos
supramencionados, o indice de consenso definido para esta investigacao foi maior

ou igual a 70%.
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5.1Tipo de estudo

Trata-se de um estudo metodolégico de abordagem quantitativa. Os estudos
metodologicos sdo direcionados a investigagdo de métodos de obtencéo,
organizacdo e andlise dos dados, resultando na validagdo de instrumentos e
técnicas de pesquisa, com alto nivel de fidedignidade e reprodutibilidade em outros
estudos. ¢4

O aspecto mais importante dos estudos metodologicos abordado em
mensuracdo e estatistica é a psicometria, que lida com a formulacdo de
instrumentos de medi¢cdo ou técnicas de medicdo ao longo de todo processo de

pesquisa. 34

5.2 Cenario do estudo

A coleta de dados foi realizada em duas instituicdes publicas de ensino superior
situadas no interior do estado de Sao Paulo, Brasil, que sdo: o curso de graduacéo
em enfermagem da Faculdade de Medicina de Botucatu, FMB, UNESP, denonimado
“Instituicdo A”, localizado no municipio de Botucatu e o curso de graduacdo em
Enfermagem da Faculdade de Medicina de Marilia, FAMEMA, denominado
“Instituicdo B”, localizado no municipio de Marilia.

A FMB foi selecionada por ser o local onde a pesquisadora tem desenvolvido
seus estudos de poés-graduacdo e a FAMEMA por ser o local de formacdo da

pesquisadora.

5.2.1 Curso de graduagao em enfermagem da Faculdade de Medicina de
Botucatu, UNESP

As informacbes abaixo foram obtidas da ultima atualizacdo do Projeto

Politico-Pedagodgico “4), PPP, deste curso de enfermagem.

Em 1985, a FMB decidiu solicitar a abertura do curso de enfermagem, dentre
outros cursos relacionados a area de saude.

As atividades do curso iniciaram-se em 1989. Nessa mesma época, deu-se
entrada ao processo de solicitagcdo da criagdo do departamento de enfermagem, que

foi aprovado somente em julho de 1999.
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O curso tem duracdo minima de quatro anos, € desenvolvido em periodo
integral e oferece 30 vagas anuais. O aluno ingressante cursa durante o primeiro
ano as disciplinas pré-profissionalizantes, entendidas como fundamentacéo tedrica
as disciplinas profissionalizantes subsequentes. Estas sdo ministradas através de
aulas teodricas e praticas, em salas de aulas, laboratério de habilidades, nas
Unidades de Saude e junto a comunidade. A partir do segundo ano, iniciam-se as
disciplinas profissionalizantes, com atividades teoéricas, teorico-praticas e préticas,
sendo estas desenvolvidas em diversos cenarios de ensino, como: Hospital das
Clinicas e ambulatérios do campus da UNESP de Botucatu, na rede basica de
saude do municipio de Botucatu e outros servicos de exceléncia do estado de Séo
Paulo, com os quais a FMB possui convénio.

O corpo docente € constituido por 26 professores enfermeiros e dois
professores nutricionistas, totalizando um numero de 28 docentes que atuam na
area profissionalizante. A estes se somam, aproximadamente, 62 docentes lotados
em departamentos do Instituto de Biociéncias, do campus da UNESP de Botucatu, e
outros trés da FMB: de Patologia, Saude Publica, Neuropsiquiatria. Desta forma,
cerca de 90 docentes participam da formacdo do aluno de enfermagem, todos

envolvidos com ensino, pesquisa, assisténcia e extensao.

Organizacao curricular

A reestruturacdo do Projeto Politico-Pedagdgico do curso demonstra avancos
em relacdo ao anterior, quando definiu o perfil do Enfermeiro a ser formado, bem
como o referencial teérico-pedagdgico adequado ao mesmo, além de introduzir o
estagio curricular supervisionado nos ultimos dois semestres do curso e a realizacao
do TCC, conforme preconizado pelas DCN. Somam-se aos avancos, a forma de
reorganizacao das disciplinas respeitando as afinidades de conteudos, bem como de
competéncias a serem desenvolvidas ao longo do curso pelo aluno. Para isso,
ocorreram desmembramentos, fusdes e criacdo de disciplinas, bem como a
readequacédo de conteudos de forma a se trabalhar com a interdisciplinaridade.

A estrutura curricular, com a nova proposta de integralizacdo curricular,
estabelece que o prazo minimo para a integralizacdo curricular ocorra em quatro
anos e que o prazo maximo para a integralizacdo curricular ocorra em seis anos,

com limite maximo de carga horaria semanal de 54 horas/aula e limite maximo de
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carga horéria diaria em nove horas/aula.

Referenciais teodricos

Para a formacao do profissional com o perfil delineado e em consonancia as
Novas Diretrizes Curriculares, o PPP implementou metodologias centradas no
processo de ensinar a aprender, estimulando o aluno a refletir sobre a realidade
social e capaz de aprender a aprender.

Entdo, fez-se necesséria a definicdo por referenciais tedricos que
articulassem o saber, o saber fazer e o saber conviver, visando desenvolver o
aprender a aprender, aprender a ser, a fazer, a viver juntos e o aprender a conhecer.

O curso procura buscar uma abordagem que estimule as dinamicas de
trabalho em grupo, ja que estas favorecem a discussdo coletiva e as relacbes
interpessoais, sendo que o primeiro ponto na definicdo dos referenciais tedricos do
PPP diz respeito a problematizacdo da relacdo entre a universidade e as demandas

sociais.

Teorias pedagodgicas

E consenso no curso a necessidade de superar propostas pedagdgicas de

carater tradicional e a necessidade de buscar alternativas de formacao humana.

Principios metodologicos

Dentre os principios metodoldgicos, destaca-se o da aprendizagem
significativa. O processo de ensino-aprendizagem, para ser coerente com 0 exposto,
exige como ponto de partida a aprendizagem de contetudos vivos, complexos e
tratados de forma didatico-pedagogicas que levem os alunos, como sujeitos de sua
prépria aprendizagem, a elaborarem intelectual e reflexivamente esses contetdos.

Outro principio metodoldgico fundamental é a busca intencional e constante
da integracdo entre as disciplinas do curso como etapa de constru¢do gradual e

concreta da interdisciplinaridade como eixo organizativo do curriculo.
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5.2.2 Curso de graduagcao em enfermagem da Faculdade de Medicina de
Marilia, FAMEMA

As informacdes deste item foram obtidas da ultima atualizacdo do Projeto
Politico Pedagégico “9.

Esse curso de enfermagem foi criado em 1980 e suas atividades iniciaram-se
em 1981. O curso tem duragdo minima de quatro anos, € desenvolvido em periodo
integral e oferece 40 vagas anuais.

No inicio de 1997, implementou-se um curriculo no curso que respondia as
exigéncias da Portaria n° 1721/94 do Conselho Federal de Educagéo, CFE, referente

ao novo curriculo minimo dos cursos de graduagdo em enfermagem.

Base de sustentacéo filosoéfica

Adota o curriculo integrado e orientado por competéncia dialdgica, optando
pela aplicacdo da Aprendizagem Baseada em Problemas, ABP, na Unidade
Educacional Sistematizada, UES, e da Problematizacdo, na Unidade de Pratica

Profissional, UPP.

Curriculo integrado

Quando se adota a organizacdo da formacéo profissional com o curriculo
integrado, propde-se que o trabalho seja considerado como principio norteador da
educacdo e que ocorram mudancas e quebra de barreiras entre as disciplinas na
producdo do conhecimento. Considera-se que a educacdo a partir do mundo do
trabalho busca construir a préatica profissional de forma reflexiva, tendo como
objetivo atribuir significado ao fazer do enfermeiro.

O curriculo atual conta com trés Unidades Educacionaisna saber: a UPP,
UES e a Unidade Educacional Eletiva, UEE.

Orientacdao curricular por competéncia dialégica

A orientacdo curricular por competéncia dialégica, que € a adotada para este

curso de enfermagem, trabalha com o desenvolvimento de atributos que s&o de
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ordem cognitiva, psicomotora e afetiva, que, combinados, formam distintas maneiras
de realizar, com sucesso, tarefas essenciais e caracteristicas de uma determinada
pratica profissional. Assim, diferentes combinac6es podem compor os padrées de
exceléncia que regem a pratica profissional, permitindo que os alunos desenvolvam
um estilo préprio, adequado e eficaz para enfrentar as situacdes profissionais
familiarizadas ou néo.

A instituicdo ao adotar a abordagem dialdgica de competéncia, a instituicdo
propde que 0 processo ensino-aprendizagem do estudante ocorra a partir das
situacbes do mundo do trabalho e num cenario de préatica simulada, para que ele
possa identificar como pode mobilizar/combinar suas capacidades em acdo,
analisando o contexto dos territorios (domiciliar, ambulatorial, hospitalar, dentre
outros) em que esta inserido, além da ética e valores estabelecidos pela instituicao

formadora.

Organizacéao curricular

A estrutura curricular € anual, ou seja, seriada e esta organizada em unidades
educacionais longitudinais, que constituem as UES e as UPP, além das Unidades
Educacionais Eletivas a partir do 2° ano e o Trabalho de Conclusédo de Curso a partir

do 3° ano.

Titulacédo do corpo docente do curso

O corpo docente do curso é composto por 63 docentes com formacao tanto

na area da enfermagem guanto em areas da saude.

5.3 A construgcéo da escala

Para construcdo da escala utilizamos os saberes dos referenciais teoéricos
utilizados neste estudo. (21:26:28.30.33) A partir dai foram elaboradas 27 proposicoes
englobando o processo comunicativo entre professores e alunos no

desenvolvimento do ensino-aprendizagem.

Optamos pela escolha da Escala do tipo Likert de quatro alternativas, sendo
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as opcoes: (1) sempre, (2) as vezes, (3) raramente e (4) nunca.
O escore total da escala varia de 27 a 108 e, quanto maior é 0 escore,
interpretamos que a percepcao do feedback eficaz é menor e, quanto menor o

escore, maior € a percepcao de feedback eficaz pelo aluno.

5.4 Consideracdes éticas

Esta pesquisa foi realizada de acordo com a resolucdo 466/12 do Conselho
Nacional de Saude, “9 CNS, e da Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa,
CONEP, que regulamenta a ética da pesquisa envolvendo os seres humanos no
Brasil.

O projeto foi submetido inicialmente ao parecer do CEP da FMB, UNESP,
obtendo aprovacédo em 05/03/2017, sob o parecer numero: 2.425.507, (Anexo 1), e
posteriormente, ao CEP da FAMEMA, sendo aprovado em 05/03/2018, com
parecer numero: 2.524.894, (Anexo 2).

A liberdade de participacdo foi assegurada, bem como o direito do
participante de se retirar a qualquer momento da pesquisa, sem prejuizos ou

gualquer constrangimento.

5.5 Participantes do estudo

Foram participantes desta pesquisa especialistas em comunicacdo em
enfermagem e graduandos de enfermagem das Instituicdes de Ensino Superior, IES,
selecionadas, que aceitaram participar voluntariamente do estudo. Estes foram

designados a partir dos critérios de inclusao estabelecidos.
5.5.1 Critérios para a selecao dos juizes
Ser brasileiro (a);

Possuir graduacdo em enfermagem;

Possuir titulagdo minima de doutor (a);

vV V V V

Ser pesquisador (a) da tematica de comunicacdo em enfermagem

comprovado por publicacdes cientificas nos ultimos dez anos.
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No que se refere a busca pelos especialistas, de acordo com o0s critérios
estabelecidos, utilizamos nas bases de dados os descritores em Ciéncias da Saude,
DECS: “comunicagdo” AND ‘“relacionamento interpessoal’ AND “docentes de
enfermagem” AND “estudantes de enfermagem”, na plataforma Lattes, do portal do
Conselho Nacional de Desenvolvimento Cientifico e Tecnoldgico, CNPq.

Em seguida, foram selecionados e convidados a participar do estudo 29
juizes, no entanto, houve a participacdo de 11.

Em virtude da distdncia geogréfica, o contato com o0s especialistas foi
realizado por meio de e-mail. Nele, a pesquisadora expbs 0s objetivos e métodos do
estudo através do envio de uma carta convite, (Apéndice 1), e do TCLE, (Apéndice
2).

Apés a manifestacdo escrita, por e-mail, de concordancia em participar do
estudo, o formulario para preenchimento e analise da escala, (Apéndice 3), foi

enviado.

5.5.2 Critérios para a selecdo dos graduandos de enfermagem

» Estar regularmente matriculado nos cursos de enfermagem de ambas
as IES;
» Ser graduando de 1° ao 4° ano;

» Ser maior de 18 anos de idade.

Quanto a participacdo dos alunos, foram convidados a participacédo todos os
estudantes matriculados no curso de enfermagem da FMB/UNESP, totalizando 129
alunos. Houve a participacao de 74 estudantes.

Ja na FAMEMA, a totalidade de alunos também foi convidada, que séo 154.
Participaram 88 estudantes.

Aos estudantes que concordaram em participar do estudo, foi solicitada a
assinatura do TCLE, (Apéndice 4), em duas vias, sendo uma destinada aos
participantes e outra a pesquisadora. Estes serdo arquivados por 5 anos apos o
término da pesquisa.

Em seguida, foi aplicado um formulario para preenchimento e analise da

escala em um dia aleatério de atividades académicas, (Apéndice 6).
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5.6 Procedimento de coleta de dados

5.6.1 A validacao da escala pelos juizes em comunicacdo em saude e em

enfermagem

Para a validacédo de contetdo da escala, pelos juizes, foi utilizada a Técnica
Delphi por meio do preenchimento de um formulario de pesquisa, enviado por e-
mail. Este foi construido, pela pesquisadora, utilizando-se o programa Google
Drive®, que abriga o aplicativo Google Docs®.

Este instrumento, (Apéndice 3), foi baseado nos modelos desenvolvidos pelos
autores “7%9 sendo intitulado Instrumento para validacdo da escala: “Feedback de
habilidades comunicativas no ensino-aprendizagem em enfermagem’.

Este contém na primeira parte questbes referentes a caracterizacdo do
participante e na segunda parte, itens para a validacao do conteudo.

Foi acordado o periodo de 30 dias para preenchimento do formulario e
devolucédo a pesquisadora. Cabe destacar que, previamente, 0os especialistas foram
informados que poderiam ser solicitados a emitir novo julgamento, caso os itens
analisados n&o obtivessem o IVC estabelecido.

Assim, cada especialista emitiu o julgamento acerca dos indicadores. De
posse dos julgamentos, os dados foram organizados em planilha eletrénica e as
respostas foram analisadas, para verificacdo do consenso.

A caracterizacao dos juizes ocorreu mediante as seguintes variaveis:

» Idade;
Sexo;
Tempo de formacdo em enfermagem;
» InstituicAo em que trabalha e natureza juridica (publica, privada ou
outra);
Cargo ou funcéo atual;

Titulacéo (considerar a ultima).

A segunda parte do formulario destinou-se ao julgamento dos seguintes
aspectos da escala: em relagdo ao contetdo, ao conjunto de atributos e de cada

componente que a compde.
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No total havia 27 itens para analise e julgamento, além disso, o formulario

dispunha de espaco para comentarios e sugestdes dos juizes.

5.6.2 Graduandos de enfermagem

Para os graduandos de enfermagem foi aplicado um formulario, (Apéndice 6),
contendo questbes referentes a caracterizacdo dos mesmos e 0 preenchimento da
escala em si.

Foram questionados género, idade, instituicdo em que estava matriculado (a)
e 0 ano de enfermagem que estava cursando.

E importante salientar que apds a validacdo de contetido pelos especialistas
em comunicacao a escala sofreu as alteracdes sugeridas. Em seguida, foi aplicado
um teste-piloto com 10 alunos do 3° ano do curso de enfermagem da UNESP,
(Apéndice 5).

Este teste visava verificar a confiabilidade do nosso instrumento por meio da
consisténcia interna, analisada pelo calculo do coeficiente de alfa de Cronbach.

Os 10 estudantes que participaram do teste-piloto manifestaram o0 seu
interesse em participar desta etapa, segundo 0 ano do curso e a instituicao.
Destacamos que os estudantes receberam o TCLE em duas vias, e apoés leitura e
manifestacdo do interesse, devolveram uma coOpia para pesquisadora. A seguir,
responderam o formulario.

O formulario continha a escala para preenchimento, em seguida, deveriam

responder as seguintes questdes opinando sobre o instrumento:

1. Em geral, vocé teve dificuldade na compreensdo e preenchimento dos

itens da escala?

2. Vocé poderia apontar e justificar quais itens vocé teve mais dificuldade ou

leu mais de uma vez para entender o0 que era proposto?

3. O gue vocé achou da escala aplicada?

4. Como vocé visualiza a aplicagdo pratica desta escala no ensino da

enfermagem?
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AplGs realizarmos estas etapas, que constituem a validagcdo da escala
construida, partimos ao alcance de outro objetivo do nosso estudo, que foi analisar o
feedback fornecido pelos docentes aos estudantes de duas instituicdes publicas de
ensino em enfermagem.

Vale ressaltar que os alunos que participaram do teste-piloto ndo participaram
deste momento, e também ndo foram considerados no resultado final de nossa

pesquisa.

5.7 Tratamento dos dados

Para o tratamento dos dados quantitativos foi realizada a estatistica descritiva
e analise fatorial exploratoria.

As técnicas estatisticas descritivas reduzem os dados a proporcdes
controlaveis resumindo-os e também descrevem varias caracteristicas dos dados
sob estudo. 34

Um banco de dados em uma planilha no Excel 2007 foi elaborado para
organizacao das informacdes e para nortear os calculos estatisticos. Em seguida, foi
utilizado o programa estatistico “The SAS System” (Statistical Analysis System
5.9.4).

Foi estabelecido o nivel de significancia de 5% (p<0,05) para a analise dos
dados.

O valor-p também denominado de nivel descritivo ou probabilidade de
significancia é definido como a probabilidade de se observar um valor da estatistica
de teste maior ou igual ao encontrado. Tradicionalmente, o valor de corte para
rejeitar a hipotese nula € de 0,05, o que significa que, quando ndo ha nenhuma
diferenga, um valor tdo extremo para a estatistica de teste € esperado em menos de

5% das vezes. (%0
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6.1 PARTE I- Especialistas em comunicacdo em saude e em enfermagem

6.1.1- Caracterizacao dos especialistas

Conforme mencionado anteriormente houve a participacao de 11 juizes neste
estudo. Em relacdo as caracteristicas demograficas todos os juizes, 11 (100%),
eram do sexo feminino, com idade entre 33 e 76 anos.

Quanto ao tempo de conclusdo da graduacdo em enfermagem, 0S anos
variaram de 09 a 50 anos.

No que concerne a natureza juridica da instituicdo em que trabalhavam, 08
trabalhavam em instituicdes publicas de ensino (72%), 02 em privadas (18%) e 01
nao estava trabalhando.

Quanto ao cargo ou funcdo atual que ocupavam, 07 eram professoras de
graduacdo (63%), 01 professora aposentada (9%), 01 adjunta (9%), 01
coordenadora de programa de pés-graduacdo em enfermagem Strictu Sensu (9%) e
01 conselheira do COREN/SP (9%).

Sobre a titulagdo maxima adquirida, havia 04 professoras doutoras (36%), 03
livres-docentes (27%), 02 com pos-doutorado (18%) e 02 titulares (18%).

Tabela 1- Caracterizacéo dos especialistas, quanto a idade, Sao Paulo, 2020.

Idade N %
33 anos 1 9
37 anos 1 9
38 anos 1 9
45 anos 1 9
51 anos 1 9
53 anos 1 9
57 anos 2 18
60 anos 2 18
76 anos 1 9

Total 11 100
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Tabela 2- Caracterizacdo dos especialistas, quanto ao tempo de conclusdo da
graduacéo, Séo Paulo, 2020.

Concluséo da N %
graduacéo

09 anos 1 9
15 anos 1 9
16 anos 1 9
24 anos 1 9
29 anos 1 9
31 anos 1 9
37 anos 2 18
38 anos 1 9
40 anos 1 9
50 anos 1 9

Total 11 100

Em relacdo aos resultados apresentados acima, notamos que o0 tempo de
conclusdo da graduacdo em enfermagem apresenta numeros variados,
possivelmente, devido ao fato, da diversidade de idade dos participantes.

Observamos que 72% dos juizes lecionavam em universidades publicas do
pais e 63% sdo docentes de curso de graduacdo em enfermagem, ou seja, s&o
profissionais que estdo em contato direto com estudantes, demonstrando o alto nivel
de qualificacdo dos juizes selecionados, o que também é comprovado pelo grau

maximo de titulacdo adquirido pelos mesmos.

6.1.2- Validacdo do conteudo da escala pela Técnica Delphi

Apbs o periodo de 30 dias estipulado pela pesquisadora, todos os formularios
foram respondidos de forma completa. Obteve-se uma concordancia geral de 70%
ou mais. Vale ressaltar que foi realizada uma rodada de Técnica Delphi neste
estudo.

Na tabela abaixo visualiza-se a concordancia dos itens avaliados,

primeiramente, em relagéo a avaliagdo do conteudo.




6. Resultadas 65

Tabela 3- Percentual de concordancia da avaliagdo do conteudo da escala, segundo

0S juizes especialistas. Sdo Paulo, 2020.

Quesitos de Avaliacéo

A descri¢do sobre o
preenchimento explicita com
clareza e objetividade o que

mensura

A escala esta adequada para
mensurar o que pretende

Os itens da escala sédo
adequados para retratar a
realidade

Os critérios para avaliagéo sédo
claros e objetivos e permitem a
mesma interpretacédo entre
avaliadores diferentes

Sim

N
(Juizes)

11

10

%

81,8

100

81,8

90,9

%

18,1

18,1

Observamos que os quesitos de avaliacdo analisados, atingiram IVC igual ou

superior ao estabelecido, indicando que a escala explicita com clareza e objetividade

0 que mensura, retrata a realidade, bem como, esta adequada para mensurar o que

pretende.

Quadro 1- Comentéarios/sugestbes gerais dos juizes relativos a avaliacdo do

conteldo da escala apresentados na tabela 3, Sdo Paulo, 2020.

Comentarios/Sugestdes

“Os itens 2, 10, 23 e 27 dao margem para Vvérias interpretagées. No item

6, descreveria quais sdo os conceitos basicos da comunicacédo para que

0 aluno possa se avaliar adequadamente. ”

“Quando falamos sobre comunicagdo/didlogo € importante darmos

atencdo aos sentimentos. No item 17, acrescentaria no final da frase “e

» o»

meus sentimentos”.

“Para ficar mais claro, sugiro que inclua nos itens: 1, 5, 7, 8, 10, 11, 12,
15, 16, 18, 19, 20, 21 e 25, o pronome pessoal “Eu” iniciando a

sentenca”.
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Tabela 4- Percentual de concordancia dos atributos que integram a escala, segundo
0S juizes especialistas. Sdo Paulo, 2020.

Quesitos de Avaliacdo 1 2 3 4
N % N %

(Juizes) (Juizes)
Atribuivel 4 36,3 7 63,6
Validade 1 9 10 90,9
Credibilidade 2 18,1 9 81,8
Sensibilidade 4 36.3 7 63,6
Especificidade 3 27,2 8 72,7
Acessivel 1 9 10 90,9
Comunicavel 2 18,1 9 81,8
Efetividade 4 36,3 7 63,6
Exequivel 1 9 10 90,9
Objetividade 3 27,2 8 72,7

Legenda: 1. O item é incapaz de atender ao atributo; 2. O item é incapaz de atender ao
atributo sem reviséo; 3. O item atende ao atributo, mas precisa de alteragdo minima; 4. O item é
capaz de atender ao atributo, sem alteragé&o.

Na validacdo do conjunto de atributos que integram a escala, os juizes
selecionaram a opcao 3 que corresponde a: “o item atende ao atributo, mas precisa
de alteragdo minima”, nos seguintes quesitos: atribuivel, sensibilidade,
especificidade, efetividade e objetividade. Portanto, nos atentamos em analisar e
acatar as sugestdes dos avaliadores.

Ja os quesitos validade, credibilidade, acessivel, comunicavel e exequivel
atingiram o IVC maior ou igual a 80% no item 4, que corresponde a: “o item é capaz

de atender ao atributo, sem alteragéo”.
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Quadro 2- Comentarios/sugestbes gerais dos juizes relativos a validacdo do

conjunto de atributos que integram a escala apresentados na tabela 4, Sdo Paulo, 2020.

Tabela
de
dos atributos
componente
segundo  0s
especialistas.
2020.

professores (ndo tem como o aluno afirmar por ambos) ”.

Comentarios/Sugestoes

“Sugiro alterar no item 2- na minha relagdo com os

“No item 18, na minha opinido consegui formar um vinculo

de confianga com os professores (o0 item retrata a relagéo

“Gostei muito quando a escala pergunta sobre a empatia

(de modo indireto) e as questdes do modo e onde se

comunicar sem causar constrangimentos ao aluno”.

N
(Juizes)

5

1

Quesitos de
avaliacéo
Atribuivel
“No item 10, acrescentar “com os professores”.
do ponto de vista do aluno)”.
Sensibilidade
Quesitos de Sim
Avaliacdo
N %
(Juizes)
Simplicidade 6 54,5
Objetividade 10 90,9
Clareza 9 81,8
Precisao 10 90,9
Pertinéncia 7 63,6
Variedade 9 81,8
Credibilidade 10 90,9

%

45,4

18,1

36,3

18,1

5- Percentual
concordancia

de

da
juizes
Séao

cada
escala,

Paulo,

Ao analisarmos esta tabela verificamos que dentre os quesitos de avaliacao, o
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de simplicidade e pertinéncia néo alcancaram o IVC estabelecido, apresentando os
valores de 54,5% e 63,6%, respectivamente.

J& os quesitos objetividade, clareza, precisdo, variedade e credibilidade
apresentaram variagéo de IVC de 81,8% a 90,9%.

A seguir, expomos 0S comentarios e sugestdes dos especialistas.

Ressaltamos que houveram sugestdes idénticas propostas por mais de um juiz.

Quadro 3- Comentarios/sugestbes gerais dos juizes relativos a avaliacdo dos

atributos de cada componente da escala apresentados na tabela 5, Sdo Paulo, 2020.

Quesitos
de Comentarios/Sugestoes
avaliacéo

“Depende de uma melhor escala com 5 niveis”.

“O item 2 apresenta duas ideias, as entendidas e as
compartilhadas. Sugiro o desdobramento em dois itens”.

Simplicidade “Inserir cabegalho na escala para situar o contexto:

disciplina, ano e data”.

“O instrumento podera colaborar com docentes e orienta-
los na elaborag&o de recursos alternativos de comunicagao
dentro do contexto do processo de ensino-aprendizagem”.

Conforme a avaliacdo dos juizes, os pesquisadores analisaram as respostas
e realizaram o0s ajustes necessarios.

No Quadro 4, sdo destacados os itens originais e as alteracdes realizadas.
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Item

10

11

12

13

14

Quadro 4- Descricao dos itens originais e modificacdes efetuadas, apés avaliacdo dos especialistas/juizes, S&o Paulo, 2020.

Original

Percebi que o professor demonstra disponibilidade para
compreender-me.

As ideias foram entendidas e compartilhadas nas relacbes
entre ambos (aluno e professor).

A troca comunicativa entre aluno e professor trouxe significado
para o meu aprendizado.

Eu compreendi a mensagem transmitida pelo professor.

Compreendi conceitos basicos da comunicacdo quando o
professor avaliou minhas habilidades comunicativas.

Meus sentimentos foram acolhidos no processo de ensino-
aprendizagem.

Tive oportunidade para desenvolver
comunicag¢ao no campo da pratica.

Meus gestos e expressfGes foram considerados nas relacbes
interpessoais.

Recebi orientacGes para avaliar os gestos da equipe de acordo
com o contexto ou situacao.

habilidades em

Fui responsavel pelo meu processo de ensino-aprendizagem
em comunicacao.

Compreendi o que o professor transmitia durante as atividades
de ensino.

O professor acompanhou as atividades dos alunos sem criar
obstaculos/barreiras de comunicacao.

O ambiente de ensino foi favoravel apesar dos fatores
estressantes proprios do processo de ensino-aprendizagem.

Alterado

Eu percebi que os professores demonstram disponibilidade para me
compreender.
As expressdes das minhas ideias foram compreendidas e
compartilhadas com os professores.
A minha troca comunicativa com os docentes trouxe significado
para o meu aprendizado.
Eu compreendi as mensagens verbais e ndo verbais transmitidas
pelos professores.

Suprimido

Os meus sentimentos foram acolhidos durante o processo de
ensino-aprendizagem.

Eu tive oportunidade para desenvolver habilidades em comunicacéo
no ambiente de sala de aula e no campo da prética.

Os professores consideraram 0s meus gestos e expressdes nas
relacdes.

Recebi orientacées dos docentes para avaliar a comunicacao nao
verbal da equipe de saude de acordo com o contexto ou situacéo
vivenciadas no cenario pratico.

Eu fui responsavel pelo meu processo de ensino-aprendizagem.

Eu compreendi o que os professores transmitiram durante as
atividades de ensino.

Os professores acompanharam as atividades académicas sem criar
barreiras na comunicacao.

O ambiente de ensino foi favoravel, apesar dos fatores estressantes
caracteristicos do processo de ensino-aprendizagem.

69
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15

16

17
18

19

20

21
22

23
24
25

26

27

Tive oportunidade de ser auténtico nas situagbes de ensino
tedrico e pratico.
Tive liberdade para expor minha criatividade.

Houve vinculo de confianca entre professor e aluno.

Recebi retorno/feedback sobre o meu desempenho no
momento adequado.

Recebi retorno/feedback sobre o meu desempenho no local
adequado.

Fui reconhecido pelo professor
desempenho.

Me senti respeitado pelo professor.
O relacionamento com o professor foi claro.

guando apresentei bom

O relacionamento com o professor foi direto e constante.
Minhas opiniGes foram aceitas de maneira acolhedora.

Estive a vontade para expressar meus sentimentos decorrentes
do processo de ensino-aprendizagem.

A resposta ou feedback sobre as minhas habilidades
comunicativas enquanto aluno descreveram acGes e nao
julgamentos.

Na relacdo com o professor recebi retorno dos meus acertos
e do que poderia ser melhorado.

Eu tive a oportunidade de ser auténtico nas situagdes de ensino
tedrico e pratico.

Eu tive liberdade para expor
sentimentos.

Houve vinculo de confianca entre eu e os professores.

Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no momento
adequado.

Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no local adequado.

minha criatividade e meus

Eu fui reconhecido pelos professores quando apresentei bom
desempenho.

Eu me senti respeitado pelos docentes.

O relacionamento com os professores foi acessivel durante as
atividades académicas.

Suprimido

As minhas opinides foram aceitas de maneira acolhedora.

Eu estive a vontade para expressar meus sentimentos decorrentes
do processo de ensino-aprendizagem.

Suprimido
Recebi feedback dos meus erros, acertos e do que poderia ser

melhorado no meu relacionamento interpessoal e desempenho
no processo de aprendizagem.

0/
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Apo6s andlise do Quadro 4, notamos que as sugestbes dos juizes foram
acatadas. Ressaltamos, que também aproveitamos este momento, para tornar este
instrumento mais claro, eliminando sentencas que poderiam causar varias
interpretagdes ou que estivessem com ideias semelhantes.

O pronome “Eu” foi inserido nas afirmacgdes, destacando assim, que o
respondente do instrumento reflita sobre as suas impressdées. Houve modificagéo
para o plural do substantivo “professor’ para que os estudantes avaliem os docentes
de um modo geral e ndo, unicamente.

No item 2, conforme sugerido, acrescentamos “expressdes das minhas ideias”
para tornar a sentenca mais clara, juntamente com o acréscimo do termo “com os
professores”. A mesma ideia foi contemplada para o item 3 e 17. Assim, eliminamos
a dupla interpretacéo existente nas afirmacfes, uma vez que, o instrumento avalia a
opinidao do aluno e ndo do docente.

No item 4, houve a adi¢gao de “verbal e ndo verbal” pois a mensagem emitida
pode ser verbal, ndo verbal e ambas. Quando nos referimos a uma relacdo, sempre
havera ambas.

Decidimos suprimir o item 5 pelo fato de pensarmos que a descricdo dos
conceitos basicos de comunicacdo ficaria muito extensa e também por julgarmos
gue o instrumento se refere aos docentes de modo geral, e ndo apenas ao professor
gue leciona sobre a disciplina de comunicacao.

No item 8, acrescentamos o termo “no ambiente de sala de aula”’ porque
objetivamos analisar como ocorre o desenvolvimento das habilidades de
comunicacdo também no momento de ensino tedrico, tornando a avaliacdo mais
completa.

Clarificamos o item 9 ao substituir o termo “gestos” por “comunicacdo nao
verbal”’. Adicionamos, ao item 16, “meus sentimentos”, conforme sugerido pelos
juizes.

Optamos por suprimir o item 23 e, com isso, redigir de modo mais completo o
item 22. O mesmo foi feito com o item 27.

Ja o item 26 foi suprimido, pois interpretamos que os estudantes pudessem
nao compreender o que estava sendo questionado, e com isso, ocorrer uma
resposta equivocada.

Quanto a adi¢do no cabegalho da escala de “disciplina, ano e data”, foram

acrescidos no (Apéndice 5 e 6) “idade, instituicdo em que estavam matriculados (as)
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e 0 ano de enfermagem que estavam cursando”.

Apos andlise e reflexdo, também optamos pela mudanca da Escala tipo Likert
de julgamento de quatro alternativas para a de cinco alternativas, pois esta
apresenta um ponto neutro, deixando o respondente mais a vontade para expressar
sua opinido, além de oferecer um nivel de confiabilidade adequado, demonstrar ser
tdo precisa quanto a escala de sete alternativas e, além disso, mais rapida para o
preenchimento. “7)

As opcOes de resposta escolhidas para o novo instrumento foram: (1) sempre;
(2) frequentemente; (3) as vezes; (4) raramente e (5) nunca, como a estratégia de
medida mais adequada.

O instrumento final, que foi aplicado aos estudantes e com todas as
modificacdes realizadas, constitui 0 (Apéndice 5 e 6). Na versédo final, ha 24
afirmacbes para julgamento, ou seja, foram excluidas 03 afirmacbes ap0s nova
analise pelos pesquisadores.

Além disso, ressaltamos que houve mudanca na variacdo dos escores da
nova escala. Este varia de 24 a 120 pontos. A partir disto lembramos que, quanto
menor o escore, melhor é a percepcao do feedback pelo aluno. Quanto maior o

escore final, pior € a percepcao do feedback.

6.2 PARTE II- Graduandos de Enfermagem

6.2.1- Teste-Piloto

Apés a validacdo de conteudo pelos especialistas em comunicacdo e
alteracoes realizadas no instrumento, foi aplicado um teste-piloto com 10 alunos do
3° ano do curso de enfermagem da UNESP. Este teste visava verificar a
confiabilidade do nosso instrumento por meio da consisténcia interna, analisada pelo
calculo do coeficiente de alfa de Cronbach.

Apés digitar estes dados em planilha do Excel e auxilio do estatistico com o
uso do programa “The SAS System” (Statistical Analysis System 5.9.4), obtivemos o
valor do coeficiente de alfa de Cronbach de 0,97 e quanto mais préximo do valor 1,
mais precisa € a medicdo da escala proposta 4. Isto nos demonstra quéo preciso é

0 instrumento que construimos e o quanto ele mede o que pretende medir.
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De acordo com as questdes referentes a clareza da escala, os 10, 100%, dos
estudantes que a responderam, nao apresentaram dificuldade para compreende-la,
a acharam de facil entendimento.

Em relagdo ao que acharam do instrumento e como visualizam a aplicagéo
pratica da mesma, o0s participantes utilizaram as seguintes denominacdes:
“necessaria, muito relevante e importante”.

Estudantes responderam da seguinte forma:

“Acho bem interessante, pois grande parte dos docentes ndo sdo abertos a
comunicagdo”. (Participante 1)

“A relagcao professor-aluno é de extrema importancia para o aprendizado,
entdo vejo com 6timos olhos a aplicacdo desta escala”. (Participante 2)

“Acredito que a aplicagdo desta escala ira auxiliar na comunicacdo entre

docentes e discentes”. (Participante 3)

6.2.2- Caracterizacao dos graduandos

Foram convidados a participacéo todos os estudantes matriculados no curso
de enfermagem da FMB/UNESP, que totaliza 129 alunos, 100%. Houve a
participacéo de 74 estudantes, 57%.

Ja na FAMEMA, a totalidade de alunos também foi convidada que é 154,

100%. Participaram 88 estudantes, 57%, de 1° ao 4° ano do curso.

Tabela 6- Quantidade de estudantes da FAMEMA, por ano, e a respectiva

participacdo no estudo. Sdo Paulo, 2020.

Anos do Alunos Alunos
curso matriculados participantes
N %
1°ano 41 25 61%
2° ano 52 19 36%
3% ano 30 19 63%
4° ano 31 25 80%
Total 154 88 57%
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Tabela 7- Quantidade de estudantes da FMB, por ano, e a respectiva

participagcao no estudo. S&o Paulo, 2020.

Anos do Alunos Alunos
curso matriculados participantes
N %
1°ano 35 26 74%
2° ano 33 24 2%
3°ano 32 10 31%
4° ano 29 14 48%
Total 129 74 57%

A partir da analise das tabelas 6 e 7 concluimos que embora a quantidade de
alunos matriculados seja diferente nas instituicbes estudadas, a porcentagem de
participantes foi a mesma, 57%, o que demonstra que mais da metade dos
estudantes, de ambas as Universidades, participaram da pesquisa correspondendo
a uma avaliacao significativa.

Por meio do programa estatistico identificamos que a média da idade dos
estudantes da FAMEMA foi de 21 anos e da FMB, de 20.

Em relacdo ao sexo, o feminino foi o mais prevalente em ambas as
instituicbes, com 83% na FAMEMA e 71% na FMB. J4 o género masculino

correspondeu a 3% e 2% na FAMEMA e FMB, respectivamente.

6.2.3- Anélise da Escala

O programa estatistico revelou que o escore final apontado pela FMB foi de
56,01 e FAMEMA de 42,74, (p<0,0001). Portanto, concluimos que, em meédia, 0s
estudantes da FMB apresentam escore significativamente maior que o0s da
FAMEMA. Isso significa que os estudantes da FMB estdo menos satisfeitos com o
processo de feedback.

A partir das respostas do questionario empregamos a andlise fatorial
exploratoria para melhor analise dos dados coletados, j& que ambas as instituicoes
nao ficaram proximas do escore 24, que corresponde ao escore maximo. Além

disso, esta andlise nos possibilita compreender quais sdo as questdes mais
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valorizadas pelos estudantes e que os educadores devem se atentar ao buscar a
realizacéo do feedback efetivo.

Demonstraremos, a seguir, os resultados por instituicdo e por ordem de
fatores, que foram nomeados, primeiramente, os de maior, seguidos pelos os de

menor relevancia.
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6.2.3.1- Analise Fatorial Exploratoria FAMEMA

Quadro 5- Andlise fatorial exploratoria das questdes do instrumento da FAMEMA, Séo Paulo, 2020.

Fator 1-Relacionamento
acolhedor e permeado pela
troca de ideias com os
docentes

Q2- As expressfes das minhas ideias
foram entendidas e compartilhadas na
relacdo com os professores.

Q5- Os meus sentimentos foram
acolhidos no processo de ensino-
aprendizagem.

Q7- Fui ouvido durante o processo de
ensino-aprendizagem.

Q12- Os professores acompanharam as
atividades académicas sem criar
barreiras na comunicagéo.

Q15- Eu tive liberdade para expor minha
criatividade e meus sentimentos.

Q21- O relacionamento com os
professores foi acessivel durante as
atividades académicas.

Q22- As minhas opinides foram aceitas
de maneira acolhedora.

Q23- Estive a vontade para expressar
meus sentimentos decorrentes do
processo de ensino-aprendizagem.

Fator 2- Processo de feedback
envolvendo confianca e
respeito

Q16- Houve vinculo de confianca entre
eu e os professores.

Q17- Eu recebi feedback sobre o meu
desempenho no momento adequado.

Q18- Eu recebi feedback sobre o meu
desempenho no local adequado.

Q19- Eu fui reconhecido pelos
professores quando apresentei bom
desempenho.

Q20- Eu me senti respeitado pelos
professores.

Q24- Recebi feedback dos meus erros,
acertos e do que poderia ser melhorado
no meu relacionamento interpessoal e
desempenho no processo de
aprendizagem.

Fator 3- Valorizacéo da
individualidade

Fator 4- Responsabilidade pelo
processo de ensino-
aprendizagem

Q8- Os professores consideraram os
meus gestos e expressodes nas relagoes.

Q10- Eu fui responsavel pelo o meu
processo de ensino-aprendizagem.

Q9- Recebi orientagbes dos docentes
para avaliar a comunicag¢ao néo verbal
da equipe de salde de acordo com o
contexto ou situagéo vivenciadas no
cenario pratico.

Q14- Eu tive a oportunidade de ser
auténtico nas situagdes de ensino
tedrico e prético.
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A partir da andlise do quadro, compreendemos que o0s estudantes da
FAMEMA, primeiramente, valorizam questdes relacionadas ao Relacionamento
acolhedor e permeado pela troca de ideias com os docentes, em seguida, 0
Processo de feedback envolvendo confiangca e respeito, a Valorizacdo da
individualidade e ensinamentos e a Responsabilidade pelo processo de ensino-
aprendizagem.

Notamos que as questdes mais relevantes para o0s estudantes desta
instituicdo diferem dos da FMB. A partir disto, a andlise fatorial exploratéria para a

FMB demonstra estes quatro fatores.
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6.2.3.2- Analise Fatorial FMB

Quadro 6- Andlise fatorial exploratéria das questdes do instrumento da FMB, Séo Paulo, 2020.

Fator 1- O processo de
feedback relacionado com o
ensino

Q9- Recebi orientagdes dos docentes
para avaliar a comunicagéo néo verbal
da equipe de salide de acordo com o
contexto ou situac¢éo vivenciadas no
cenario pratico.

Q16- Houve vinculo de confianca entre
eu e os professores.

Q17- Eu recebi feedback sobre o meu
desempenho no momento adequado.

Q18- Eu recebi feedback sobre o meu
desempenho no local adequado.

Q19- Eu fui reconhecido pelos
professores quando apresentei bom
desempenho.

Q23- Estive a vontade para expressar
meus sentimentos decorrentes do
processo de ensino-aprendizagem.

Q24- Recebi feedback dos meus erros,
acertos e do que poderia ser
melhorado no meu relacionamento
interpessoal e desempenho no
processo de aprendizagem.

Fator 2- Desenvolvimento de
habilidades associadas ao
relacionamento com os
docentes

Q2- As expressfes das minhas ideias
foram entendidas e compartilhadas na
relacdo com os professores.

Q6- Eu tive oportunidade para
desenvolver habilidades em
comunicagao no campo da prética.

Q20- Eu me senti respeitado pelos
professores.

Q21- O relacionamento com os
professores foi acessivel durante as
atividades académicas.

Q22- As minhas opinides foram
aceitas de maneira acolhedora.

Fator 3- Relacionamento
acolhedor que promove
aprendizagem significativa

Q3- A minha troca comunicativa com
os professores trouxe significado para
0 meu aprendizado.

Q5- Os meus sentimentos foram
acolhidos no processo de ensino-
aprendizagem.

Q7- Fui ouvido durante o processo de
ensino-aprendizagem.

Q11- Eu compreendi o que 0s
professores transmitiram durante as
atividades de ensino.

Fator 4- Valorizacéo do
ambiente de ensino e da
compreensédo do professor

Q4- Eu compreendi as mensagens
verbais e ndo verbais transmitidas
pelos professores.

Q12- Os professores acompanharam
as atividades académicas sem criar
barreiras na comunicagéo.

Q13- O ambiente de ensino foi
favoravel, apesar dos fatores
estressantes caracteristicos do
processo de ensino-aprendizagem.
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Em ordem de importancia estes alunos valorizam, primeiramente, O processo
de feedback relacionado com ensinamentos, o Desenvolvimento de habilidades
associado ao relacionamento com os docentes, Relacionamento acolhedor que
promova aprendizagem significativa e a Valorizagdo do ambiente de ensino e da
compreensao do professor.

O fator 4 da FAMEMA nos chama a atencdo, visto que, a Q10 tem
significacdo para os estudantes da FAMEMA, porém ndo € pontuada na FMB. No
entanto, percebemos nas respostas dos estudantes da FMB a valorizacdo da

compreensao do professor, demonstrando que para eles isso é importante.




6. Resultadas 80

Demonstraremos as porcentagens de respostas, por questéo, instituicdo e os
respectivos p-valores resultantes. Vale lembrar que, para que haja diferenca

significativa nas respostas entre as instituicoes, o valor de p deve ser p< 0,05.

6.2.3.3- Andlise das respostas das questdes

Tabelas com as porcentagens de respostas, por questdo, instituicdo e 0s

respectivos p-valores, S&o Paulo, 2020.

Q1- Eu percebi que os professores demonstraram disponibilidade para me
compreender.
p-valor: 0,2082

Instituicdo 1 (Sempre) 2 (Frequent) 3 (Asvezes) 4 (Raramente)
FAMEMA 32,9% 45,4% 20,4% 1,1%
FMB 18,9% 51,3% 27% 2,7%

Q2- As expressdes das minhas ideias foram entendidas e compartilhadas na

relacdo com os professores.
p-valor: 0,0044

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 22,7% 45,4% 29,5% 2,2% 0%
FMB 9,4% 39,1% 33,7% 14,8% 2,7%

Q3- A minha troca comunicativa com os professores trouxe significado para o

meu aprendizado.
p-valor: 0,0595

Instituicao 1 2 3 4 5
FAMEMA 49,4% 40,2% 9,2% 1,1% 0%
FMB 34,7% 38,8% 18% 6,9% 1,3%
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Q4- Eu compreendi as mensagens verbais e ndo verbais transmitidas pelos

professores.
p-valor: 0,0893

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 34% 50% 14,7% 1,1% 0%
FMB 18,9% 56,7% 24,3% 0% 0%

Q5- Os meus sentimentos foram acolhidos no processo de ensino-

aprendizagem.
p-valor: 0,0103

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 30,6% 25% 35,2% 5,6% 3,4%
FMB 12,1% 31% 32,4% 18,9% 5,41%

Q6- Eu tive oportunidade para desenvolver habilidades em comunicacdo no
campo da prética.
p-valor: <0001

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 71,5% 23,8% 4,5% 0% 0%
FMB 29,7% 47,3% 20,2% 2,7% 0%

Q7- Fui ouvido durante o processo de ensino-aprendizagem.
p-valor: 0,0005

Instituicao 1 2 3 4 5
FAMEMA 57,4% 33,3% 9,2% 0% 0%
FMB 28,3% 44.5% 21,6% 5,4% 0%
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Q8- Os professores consideraram 0s meus gestos e expressoes nas relagoes.
p-valor: <0001

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 46,5% 38,6% 14,7% 0% 0%
FMB 13,5% 33, 7% 40,5% 12,1% 0%

Q9- Recebi orientacdes dos docentes para avaliar a comunicagao nao verbal
da equipe de saude de acordo com o contexto ou situagdo vivenciadas no cenario
pratico.

p-valor: 0,1523

Instituicéo 1 2 3 4 5
FAMEMA 38,6% 31,8% 14,7% 11,3% 3,4%
FMB 21,6% 35,1% 21,6% 13,5% 8,1%

Q10- Eu fui responsavel pelo o meu processo de ensino-aprendizagem.
p-valor: <0001

Institui¢ao 1 2 3 4 5
FAMEMA 75,8% 20,6% 3,4% 0% 0%
FMB 36,4% 45,9% 13,5% 2,7% 1,35%

Q11- Eu compreendi o que os professores transmitiram durante as atividades
de ensino.

p-valor: 0,3123

Instituicao 1 2 3 4

5
FAMEMA 26,1% 57,9% 15,9% 0% 0%
FMB 16,2% 62,1% 20,2% 1,35% 0%
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Q12- Os professores acompanharam as atividades académicas sem criar
barreiras na comunicacéao.
p-valor: 0,0126

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 27,2% 38,6% 27,2% 5,6% 1,1%
FMB 10,8% 36,4% 50% 2,7% 0%

Q13- O ambiente de ensino foi favoravel, apesar dos fatores estressantes

caracteristicos do processo de ensino-aprendizagem.

p-valor: 0,605
Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 35,2% 45,4% 19,3% 0% 0%
FMB 36,4% 50% 13,5% 0% 0%

Q14- Eu tive a oportunidade de ser auténtico nas situacdes de ensino teorico
e pratico.
p-valor: 0,0024

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 36,3% 40,9% 20,4% 2,2% 0%
FMB 13,5% 37,8% 41,8% 5,4% 1,3%

Q15- Eu tive liberdade para expor minha criatividade e meus sentimentos.

p-valor: <0001

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 34% 40,9% 22,7% 2,2% 0%
FMB 8,1% 31% 44,5% 16,2% 0%
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Q16- Houve vinculo de confianca entre eu e os professores.
p-valor: <0001

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 39,7% 40,9% 14,7% 4,5% 0%
FMB 6,7% 41,8% 39,1% 12,1% 0%

Q17- Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no momento adequado.
p-valor: <0001

Instituicdo 1 2 3 4 5
FAMEMA 54,5% 31,8% 10,2% 2,2% 1,1%
FMB 20,2% 29,7% 21,6% 18,9% 9,4%

Q18- Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no local adequado.
p-valor: <0001

Institui¢do 1 2 3 4 5
FAMEMA 62,5% 27,2% 7,9% 1,1% 1,1%
FMB 22,9% 28,3% 24,3% 14,8% 9,4%

Q19- Eu fui reconhecido pelos professores quando apresentei bom
desempenho.
p-valor: <0001

Instituicao 1 2 3 4 5
FAMEMA 61,3% 30,6% 5,6% 1,1% 1,1%
FMB 21,6% 28,3% 29,7% 12,1% 8,1%

Q20- Eu me senti respeitado pelos professores.
p-valor: 0,4568

Instituicao 1 2 3 4 5
FAMEMA 56,8% 29,5% 11,3% 2,2% 0%
FMB 45,2% 39,7% 13,7% 1,3% 0%
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Q21- O relacionamento com os professores foi acessivel durante as

atividades académicas.
p-valor: 0,0017

Instituicdo 1 2 3 4
FAMEMA 46,5% 39,7% 11,3% 2,2%
FMB 22,9% 40,5% 34,2% 4,0%

0%
0%

Q22- As minhas opinides foram aceitas de maneira acolhedora.

p-valor: 0,0123

Instituicdo 1 2 3 4
FAMEMA 30,6% 43,1% 21,5% 4,5%
FMB 10,8% 45,9% 35,1% 8,1%

0%
0%

Q23- Estive a vontade para expressar meus sentimentos decorrentes do

processo de ensino-aprendizagem.
p-valor: 0,0049

Instituicdo 1 2 3 4
FAMEMA 27,2% 23,8% 39,7% 7,9%
FMB 6,7% 22,9% 48,6% 16,2%

Q24- Recebi feedback dos meus erros, acertos

5
1,1%
5,4%

e do que poderia ser

melhorado no meu relacionamento interpessoal e desempenho no processo de

aprendizagem.
p-valor: <0001

Instituicao 1 2 3 4
FAMEMA 69,3% 26,1% 2,2% 2,2%
FMB 24,3% 25,6% 21,6% 20,2%

0%
8,1%
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A partir da analise das tabelas observamos que de 24 questbes houve
diferenca significativa nas respostas de 17, ou seja, os graduandos avaliam o
processo de ensino-aprendizagem e, sobretudo, o de feedback de forma diferente.
Isso é ressaltado pela diferenca na andlise fatorial e escores finais da escala
aplicada entre as instituicbes participantes.

As questdes 06, 08, 10, 15, 16, 17, 18, 19 e 24 foram as que apresentaram
maiores diferencas significativas, pois apresentou os menores valores de p, que foi
de p<0001. Isto se deu devido a distribuicdo de porcentagens diferentes entre as
respostas, ou seja, para a mesma alternativa de julgamento (Sempre,
1;Frequentemente, 2; As vezes, 3; Raramente, 4 e Nunca, 5) as porcentagens de
respostas variam muito.

Além disso, houve divergéncia de opinides no julgamento da Q3, “A minha
troca comunicativa com os professores trouxe significado para o meu aprendizado”,
no qual graduandos da FAMEMA optaram pelo sempre com 49,4% e os da FMB
pelo frequentemente com 38,8%.

Na avaliagcdo se o0s estudantes “tiveram a oportunidade para desenvolver
habilidades em comunicacdo no campo da prética”, também notamos diferenca.
Participantes da FAMEMA julgam como sempre, equivalendo a 71,5%, e da FMB
como frequentemente com 47,3%, como opc¢ao mais selecionada.

Quando questionados se foram “ouvidos durante o processo de ensino-
aprendizagem”, participantes da FAMEMA selecionaram a opcdo sempre e os da
FMB, frequentemente, com 57,4% e 44,5%, respectivamente.

Houve grande diferenca no julgamento da proposi¢do “Os professores
consideraram os meus gestos e expressdes nas relacbes” em que alunos avaliam
sempre, 46,5% na FAMEMA e as vezes, 40,5% na FMB.

Estudantes de enfermagem da FMB consideram que frequentemente, 45,8%,
se “sentem responsaveis pelo seu processo de ensino-aprendizagem”. Ja na
FAMEMA observamos que 75,8% dos alunos consideram que sempre sao
responsaveis pelo seu processo de ensino-aprendizagem.

Segundo os avaliadores da FAMEMA, “os professores ao acompanharem as
atividades académicas”, frequentemente, 38,6%, “ndo criaram barreiras na
comunicacao”. Ja para os alunos da FMB, as vezes, 50% representam a sua
opiniao.

A questado sobre “a oportunidade de ser auténtico nas situagbes de ensino
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tedrico e pratico” representou frequentemente, 40,9%, e as vezes, 41,8%, para 0s
cursos de enfermagem da FAMEMA e da FMB, respectivamente.

Podemos interpretar quando refletimos sobre a “liberdade para expor minha
criatividade e meus sentimentos” que 40,9% dos alunos que estudam nos métodos
ativos de ensino-aprendizagem consideram frequentemente que a tiveram. Ja os
estudantes do nosso outro cendrio de estudo julgam as vezes, 44,5%.

Em relagdo a “receber feedback sobre o meu desempenho no momento e
locais adequados”, os graduandos da FAMEMA afirmam que sempre o é, com
54,5% e 62,5%, respectivamente. No entanto, os participantes da FMB julgam que
frequentemente, 29,7% e 28,3% o recebem no momento e locais adequados.

Ja o “reconhecimento pelo docente quando os estudantes apresentaram bom
desempenho” também apresenta divergéncias. Notamos que 61,3% dos avaliadores
da FAMEMA o julgam como sempre. Alunos da FMB, em 29,7%, o julgam as vezes.

Quando questionamos se o0 “relacionamento com os professores foi acessivel
durante as atividades académicas”, identificamos em nosso estudo que para 46,5%
dos alunos da FAMEMA é sempre. Em contrapartida, na FMB eles consideram que
frequentemente o relacionamento foi acessivel com 40,5%.

Outra afirmacdo que apresentou grande diferenca nas respostas dos nossos
participantes foi se haviam “recebido feedback de seus erros, acertos, do que
poderia ser melhorado em seus relacionamentos interpessoais e desempenho no
processo de aprendizagem”. O advérbio sempre corresponde a 69,3% na FAMEMA

e frequentemente a 25,6% na FMB.
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A partir dos resultados descritos anteriormente, notamos que ha diferencas
em como os estudantes, dos diferentes cenarios deste estudo, analisam o feedback
gue recebem dos docentes.

Primeiramente, houve diferenga significativa entre os escores finais da escala.
A FMB apresenta o valor de 56,01 e a FAMEMA, 42,74 (p<0,0001), indicando que os
estudantes desta instituicdo estdo mais satisfeitos, de modo geral, com o feedback
obtido do que os estudantes da FMB.

Devemos considerar que a diferenca na metodologia de ensino-
aprendizagem empregada, bem como, na organizagdo curricular e,
consequentemente, nas atividades desempenhadas pelos estudantes das
instituicbes podem contribuir para a diferenca entre os escores finais.

A FAMEMA, desde 2003, implementou um processo de mudanca curricular
em seus cursos adotando, unicamente, o curriculo integrado, orientado por
competéncia dialégica e uso das metodologias ativas de ensino-aprendizagem.
Estas sdo denominadas ABP, Aprendizagem Baseada em Problemas e a
problematizacdo. %

A problematizacdo se baseia na pedagogia critica da educacao, respaldada
nos pressupostos de Paulo Freire. Esta metodologia tem, no método dialético, a sua
base de sustentacdo, em que a praxis da direcionalidade ao moviemtno de
aprendizagem, sendo que a relacdo acao-reflexdo-acdo € o0 eixo basico de
orientagdo da aprendizagem.

Ja a ABP é um método de aprendizagem no qual os estudantes se deparam
com um problema elaborado por um grupo de profissionais a partir do qual iniciam
um processo de investigagcdo, que € centrado nos estudantes, para a definicdo dos
problemas, elaboracdo das hipoteses para explica-los, além da exploracdo dos
conhecimentos prévios dos estudantes relevantes ao assunto. O elemento chave é a
formulacdo de questbes de aprendizagem, que podem ser respondidas por meio da
investigacdo sistematica e autodirigida, sendo essencial o processo de discussao
ativa dos estudantes. (4551

Para a utilizacdo de metodologias ativas esta instituicdo utiliza a organizacao
do processo de ensino-aprendizagem em pequenos grupos de estudantes, que
variam de 12 a 5 alunos ao longo de todo o curso. “® Este fator € expresso pelos
autores como favorecedor para a aprendizagem em diversos aspectos, dentre deles

podemos inferir o processo de feedback.
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Os pequenos grupos propiciam o desenvolvimento das habilidades de
comunicacao, favorece a construcdo de vinculo professor-aluno, ente aluno e aluno,
e assim os estudantes se sentem mais a vontade para expressar suas ideias,
pensamentos e angustias. 42

Nesta forma de organizagao, tanto as fragilidades quanto as potencialidades
ficam mais expostas, sejam elas de aprendizagem ou no estabelecimento de
relacionamento interpessoal efetivo. 2

Esses professores explanaram que conseguem detectar claramente nos
pequenos grupos os estudantes que apresentam dificuldades comunicativas, de se
expressar verbalmente ou que apresentam um comportamento inadequado, como
auséncia de postura profissional, quando a comunicacdo nao verbal é incoerente
com a verbal ou dificuldades para interpretar textos e socializar o que foi
compreendido do estudo. 2

Nos resultados expostos por Barbato, Corréa e Souza, ®® os estudantes
afrmam que a aprendizagem em grupo possibilita o aprendizado vivencial e
atitudinal, além de reconhecerem que esta estratégia de divisdo da turma facilita a
aprendizagem cognitiva e possibilita que se sintam mais proximos dos professores,
propiciando que sanem as duvidas com mais efetividade do que em salas de aula,
com grande namero de alunos.

Ao trabalhar em pequenos grupos, o estudante percebe que a participacao de
cada integrante é fundamental para a construcao do saber coletivo, assim nota que
seu comprometimento se relaciona diretamente com o resultado final de todos. ¢4

Os resultados deste estudo corroboram que proximidade professor-aluno
permite, maior € a percepcao das fragilidades e potencialidades dos educandos.
Esta possibilita conhecer e compreender melhor as individualidades e, com isso, ha
maior possibilidade do professor auxiliar na superacdo das fragilidades e também
perceber as habilidades que estdo sendo adquiridas. Isto nos possibilita inferir que,
com a maior proximidade, docentes consigam realizar o feedback de forma
individualizada e com maior efetividade, pois estdo mais proximos para avaliar 0s
desempenhos continuos. 42

Ademais, Guedes, Ohara e Silva % afirmam que professores de enfermagem
expressam que a maior proximidade com os alunos possibilita que atendam todas as
necessidades de aprendizagem, transformando-se assim em um ambiente propicio

ao aprendizado.
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O ato de avaliar carrega em si uma multiplicidade de conceitos, sentidos e
perspectivas que o torna amplo e complexo, além de envolver a capacitacao
continua docente e discente. 6

Participantes de pesquisa, ") realizada também na FAMEMA, referiram que
uma das formas que atuam para o desenvolvimento de habilidades comunicativas é
realizando avalia¢des formativas.

A existéncia de avaliacdo oral, individual e diaria de todos os participantes
dos grupos, incluindo discentes e docentes, possibilita que o professor va
sinalizando aos estudantes como estd sendo o desenvolvimento de suas
habilidades. 7

Nos resultados de Oliveira e Batista, alunos que vivenciam a problematizagao
percebem que a avaliacdo ndo deve ser funcdo Unica e exclusiva do professor.
Assim, 0s estudantes assumem que sdo responsaveis pela propria aprendizagem,
pela aprendizagem do colega e, consequentemente, estabelecem se estdo aptos ou
nao para progredir no curso. Este € um fator que se relaciona com o achado do
nosso estudo, que encontrou que os estudantes que estudam em metodologias
ativas se sentem mais responsaveis pelo seu processo de ensino-aprendizagem. @1

Estudo atesta que o feedback é a atividade central em avaliacGes formativas.
O feedback continuo permite que os ajustes necessarios para a melhor qualidade da
aprendizagem sejam feitos precocemente, e ndo apenas quando o estudante néo
obtém sucesso no teste ao final do curso. Além disso, critica 0 uso exclusivamente
de avaliagcbes somativas pois estas focam mais nos resultados finais do que na
trajetéria percorrida. ©6)

A velocidade e a experiéncia de cada individuo faz com que a trajetoria
percorrida seja diferente. Assim, a formacdo deveria ser entendida como um
processo que precisa ser avaliado continuamente. 6

Ao apreender as concepcdes de professores e estudantes sobre a avaliacédo
formativa decorrente de atividades que utilizaram a ABP, ambos a declaram como
reflexiva e motivadora do processo educacional, sendo vista como um momento que
possibilita o incentivo ao estudo e ao desenvolvimento de habilidades.

Estudo aponta sobre a importancia do docente ser coerente com a proposta
de avaliacdo formativa em relacdo ao conceito, importancia na aprendizagem,

aplicabilidade, fatores que influenciam positivamente e negativamente na
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efetividade, além dos possiveis reflexos na aprendizagem, motivacdo e
autoregulacgado do discente. (58

Na concepcdo construtivista, uma avaliagdo formativa é continua e tem a
finalidade fundamental de formacado integral do individuo, além de considerar as
diferentes fases experimentadas na construcéo das habilidades desejadas. 28

Resultados de uma pesquisa que objetivou compreender a vivéncia de
estudantes que experenciaram a transicdo do método tradicional de ensino para o
ativo, concluiu que houve aprendizagem além da técnica-cientifica. Questdes
relacionadas a aquisicdo de valores morais, crescimento como ser humano, e
importancia da constante necessidade de escuta do outro foram mencionadas. Além
disso, a experiéncia proporcionou maior aproximacao e respeito nas relagdes entre
docentes e estudantes: &9

Montes, Rodrigues e Azevedo objetivaram analisar o conhecimento
autorreferido de docentes na utilizacdo do processo de feedback no ensino da
pratica em enfermagem e concluiram a insuficiéncia de conhecimentos sobre como
realiza-lo e recebé-lo. Os participantes do estudo o enxergam, primordialmente,
como uma atividade que deve ser realizada em grupo e sinénimo de identificacao
dos erros cometidos pelos estudantes. €9

Dizemos que o feedback € oportuno quanto ha respeito a privacidade na
devolutiva, pois neste momento € essencial que o discente tenha liberdade para
manifestar davidas, medos e fraquezas, refletindo sobre sua atuacdo. E importante
gue a comunicacao seja clara e transparente, sem distorcées da mensagem original
gue se deseja transmitir, oportunizando a troca de experiéncias avaliativas com
aprendizado mUtuo, tanto docente quanto discente. (¢

O didlogo do preceptor deve ser claro, objetivo, direto ao aluno, sem
afirmac6es ambiguas, focando na mensagem principal, sem mencionar outros temas
nao pertinentes ao momento, sem desviar a atencao sobre 0 assunto que esta em
foco na avaliagdo. ©®Y Por isso, salientamos a importancia do docente ser
competente em comunicacao para poder realizar este processo de modo efetivo.

Alguns estudantes ndo valorizam o feedback que recebem devido a
experiéncias negativas prévias, apontando para a necessidade de devolutivas

dialogadas para a superacéo de possiveis traumas. (62
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Para prover feedback adequado o preceptor deve apresentar atitudes e
postura adequadas para ensinar, empatia com o estudante, e habilidade para avaliar
naquele cenario de aprendizagem. ¢

Um estudo que visava a avaliacdo de como estudantes de cursos de
medicina percebem o feedback educacional, bem como, identificam caracteristicas
positivas e negativas do mesmo, trouxe aspectos interessantes ao apontar que o
estudante também deve demonstrar interesse e buscar receber o feedback, além de
ser humilde e se mostrar receptivo as criticas. Ademais, conhecer os objetivos de
aprendizagem também é essencial, qual é o desempenhado esperado para aquele
momento e isto, advém, da comunicacao clara do docente e da instituicdo. @

Para compreendermos melhor o processo de feedback e sua relagdo com a
comunicacao abordaremos uma das teorias que analisa as formas de se revelar na
comunicacdo que constitui a “Janela de Johari”, modelo de interacdo humana,
desenvolvido por Luft e Ingham. ©3)

O modelo proposto contém quatro quadrantes que demonstram 0 processo
de percepcdo de um individuo em relacdo a si mesmo e aos outros, como

demonstraremos a seguir:
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A Janela de Johari

Conhecido N&o conhecido

pelo eu pelo eu

Conhecido Eu aberto Eu cego
pelos outros (1° quadrante)  (2° quadrante)

Eu
Desconhecido Eu secreto desconhecido
pelos outros (3° quadrante)  (4° quadrante)

O 1° quadrante (Eu aberto) constitui a area que se refere as experiéncias e 0s
dados conhecidos pela prépria pessoa e por outras pessoas. E uma area que se
caracteriza pela troca livre e aberta de informacfes entre 0 eu e 0s outros. Essa
area pode aumentar de tamanho a medida em que o nivel de confianca cresce entre
as pessoas que se interagem, e no caso, mais informacdes de carater pessoal, sao
compartilhadas. ¢4

Ja o 2° quadrante (Eu cego) apresenta informacfes conhecidas pelos outros,
mas ndo do eu, ou seja, aquelas informacdes a respeito de n6s mesmos que
ignoramos, mas que os outros conhecem. E aquilo que as pessoas sabem de nos e
nao dizem. O nosso modo de agir, falar, nosso estilo de relacionamento suscita
impressdes nos demais. ¢4

O 3° guadrante (Eu secreto) representa 0 que € conhecido pelo proprio
individuo, mas ndo pelas outras pessoas. Esta area contém informacdes que
sabemos a nosso respeito, mas que sédo desconhecidas pelo grupo. Esse ocultismo
pode ocorrer pelo receio de que o0 grupo venha conhecer nossos sentimentos,
percepcdes e opinides a respeito dos seus integrantes. Isto podera acarretar uma
rejeicdo do grupo que podera atingir-nos de algum modo. ¢4

O (Eu desconhecido), 4° quadrante, € aquela area que apresenta aspectos de
nossa realidade pessoal, dos quais ndo estamos conscientes e também sao

desconhecidos das pessoas com que estamos em contato. Este quadrante
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apresenta fatores da personalidade, representando nossas motivacoes
inconscientes. 64

Sdo nos 2° e 3° quadrantes que algumas modificagcbes podem ser
conseguidas quando individuos trabalham juntos, com o propésito de cooperacao.
(33)

Qualquer mudanca em um dos quadrantes, ou seja, aumento ou diminuicao,
acarreta modificagbes nos demais. A comunicacao adequada leva ao aumento do 1°
guadrante, ao passo que a inseguranca tende a diminuir a lucidez do individuo e
provocar um aumento no 3° quadrante. (33

Esse modelo proposto pelos autores 3 baseia-se em alguns pressupostos

sobre o comportamento humano como:

» A analise do comportamento de uma pessoa deve ser contextual;
» O comportamento é primordialmente emocional e nédo, racional;
» A pessoa, em geral, desconhece todas as fontes do seu proprio

comportamento.

Os processos principais que regulam o fluxo interpessoal do eu com as outras
pessoas, determinando o tamanho e o formato de cada quadrante do esquema da
“‘Janela de Johari”, sdo a busca pelo feedback e a autoexposicéo, oferecer feedback.
O feedback consiste em solicitar e receber respostas verbais ou ndo verbais para
conhecer como o0 seu comportamento afeta os demais. Ja oferecer feedback revela
como o comportamento do outro influencia nossos pensamentos, percepcdes e
sentimentos. Quando estes dois processos ocorrem de modo equilibrado, h4d o
desenvolvimento individual. G3)

Autores ®4 afirmam que quanto mais a pessoa solicita feedback mais ela se
autoconhece e quanto mais a pessoa oferece feedback, mais ela deixa de ser
conhecida pelos outros. Além disto, expdem sobre a importancia do tempo como
favorecedor do desenvolvimento das interacdes, pois o processo de interacdo tende
a progredir, caso ambos consigam adquirir mais confianca e sintam a necessidade
de se revelarem para compreenderem e serem compreendidos pelos outros. Tal
processo permite o feedback proposto pelo processo de comunicacgéao.

Estes dados se relacionam com os achados do nosso estudo e com as

argumentacdes gque expomos, uma vez que, quanto maior for o contato, a
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proximidade e, consequentemente, desenvolvimento de confianga no
relacionamento entre docentes e discentes, maior € a possibilidade de
autoconhecimento e compreenséao pelo estudante.

Portanto, compreendemos a importancia do processo de feedback,
sobretudo, nos ambientes de ensino. A forma como ele é realizado pode motivar ou
nao o estudante. O uso adequado da comunicacdo néo verbal pelo professor, por
exemplo, uma entonagéo de voz estimulante, se aproximar do aluno durante seus
guestionamentos, olhando-o com interesse e voltando-se para ele, ou utilizando-se
de gestos que ilustrem sua fala denotam a importancia da obtencédo da competéncia
comunicativa pelos educadores. 19

Adquirir competéncia é ter a capacidade de agir eficazmente em uma
determinada situagdo, apoiado em conhecimentos, mas sem limitar-se a eles. (%
No entanto, apenas o conhecimento ndo assegura uma acdo competente, € a
capacidade e a coragem para inovar, associada a outras habilidades cognitivas e
comportamentais que configuram o perfil do individuo competente. 6

O professor € um comunicador que precisa despertar o interesse dos alunos,
nao deve deter-se apenas em codificar sua mensagem, mas sim em torna-la
decodificavel ao aluno, preocupando-se com suas reacfes, ou seja, a comunicacao
ndo verbal que o aluno expressa, além de, ser sensivel nas relagées humanas. %

Ao analisarmos os resultados do nosso estudo, a partir das afirmacdes que
compdem o instrumento, notamos quédo relacionadas estdo com 0S pressupostos
basicos de comunicacéo e de nossos referenciais tedricos. (?1:26: 28,30, 33)

As afirmagdes “eu percebi que os professores demonstram disponibilidade
para me compreender’, “0s meus sentimentos foram acolhidos no processo de
ensino-aprendizagem”, “as minhas opinides foram aceitas de maneira acolhedora”,
“‘me senti respeitado pelos professores” e “houve vinculo de confianga entre eu e os
professores” demonstram a afetividade por parte do docente, que comp8e um dos
fatores que expressa a competéncia comunicativa.

Demonstar afetividade implica em ser flexivel, empético, dar abertura e
respeitar o outro.

O estudo de Ventura 7 buscou conhecer a opinido de estudantes sobre o
que caracteriza um “bom professor”. O resultado demonstra que os alunos valorizam
a dimensao humana, que apresenta os seguintes indicadores que a caracterizam:

disponibilidade, compreenséo, imparcialidade, atengcdo, motivacdo, assercao e
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responsabilidade.

A disponibilidade constitui uma variavel essencial e que interfere no éxito do
processo comunicativo. Ao se demonstrar disponivel para interagir com alguém é
necessario que a comunicagcdo verbal esteja coerente com a comunicagcdo nao
verbal.

Dizer estar a disposi¢do do estudante, mas mostrar-se atento a outras coisas,
fard com que o mesmo se sinta inferiorizado, rejeitado, além de despertar outros
sentimentos. 9

A sentenga “as expressbes das minhas ideias foram entendidas e
compartilhadas na relagdo com os professores” também é uma forma de expressar
competéncia comunicativa, uma vez que, a validagdo da mensagem deve
acompanhar todo o relacionamento interpessoal e é necessaria, pois as mensagens
emitidas necessitam ter a mesma significacdo aos envolvidos. @V

O fato de ouvir o outro € uma atitude ndo verbal de comunicacéo e implica
uma forma de apresentacdo do eu aos outros. E um processo ativo que requer
concentracdo de atencao e energia para sua utilizacdo, além de ser uma habilidade
gue pode ser desenvolvida. G0

Ao analisarmos “a minha troca comunicativa com o0s professores trouxe
significado para o meu aprendizado”, observamos que estudantes da FAMEMA a
consideram sempre com 49,4% e estudantes da FMB, frequentemente, 38,8%.

Compreendemos que comunicar-se competentemente pressupde que as
pessoas estejam preocupadas com a compreensdo do outro. A comunicagao
adequada € a que é apropriada a determinada situacdo, pessoa, tempo, e que
atinge um objetivo definido. ©3

E necesséario que o professor conheca quais sdo os objetivos educacionais
para aguele momento de aprendizagem e 0s expressem aos estudantes.

Quando os discentes julgaram a sentenca “eu compreendi as mensagens
verbais e ndo verbais transmitidas pelos professores”, apreendemos a necessidade
da atencdo para as formas de expressdo que estdo envolvidas nas interacfes. A
competéncia comunicativa implica na consciéncia de que emitimos e recebemos
sinais verbais e nao verbais no decorrer de todo o processo. ?V

Ademais, ao dominar os conhecimentos basicos de comunicacdo havera
conscientizagdo dos elementos que estdao envolvidos no processo comunicativo, e

gue podem viabiliza-lo.
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Discentes da FAMEMA ao analisarem “eu tive oportunidade para desenvolver
habilidades em comunicacdo no campo da pratica” responderam, sempre, com
71,5% e da FMB, frequentemente, que corresponde a 47,3%.

Resultados apontam que a proximidade entre professores e estudantes séao
destacadas, sobretudo, nas atividades préticas, sendo assim, favorecedoras do
relacionamento interpessoal. Além disto séo essenciais para o desenvolvimento das
habilidades comunicativas e possibilitam que o docente consiga compreender
melhor os educandos. 5

E interessante que Watling et al ®® afirmam que a existéncia de turmas
grandes de estudantes constitui uma barreira para a provisao de feedback, além do
tempo limitado com o aprendiz, que restringe o desenvolvimento de uma relagéo
sélida entre discente e docente, reduzindo a oportunidade de feedback.

Isto nos faz refletir sobre a forma de organizacdo de atividades curriculares
desempenhadas pelos estudantes em grandes grupos, como dificultadora do
oferecimento de feedback individualizado aos estudantes.

Nossos referenciais tedricos (21 26 28,30, 33) gpontam que uma das formas de se
acompanhar a progressdo da competéncia comunicativa do aluno € observa-lo no
cotidiano das relacfes interpessoais, no interesse que demonstram pelo contato
com os pacientes. Outro modo € estimula-los no desenvolvimento de habilidades
comunicativas, ou seja, discentes necessitam de estimulo, din@micas diversas.

No entanto, a motivacao inidividual também é um fator fundamental para a
aquisicao desta habilidade, bem como, das demais. Esta tende a aumentar quando
se percebe os efeitos da conquista desta habilidade, tanto na vida pessoal quanto
profissional. ¢

Quando questionados sobre como professores atuam quando identificam
estudantes que apresentam fragilidades comunicativas, estes disseram que
orientam e ensinam sobre comunicacao interpessoal, estimulam a participacdo nas
atividades académicas, orientam e estimulam o embasamento tedrico, estabelecem
relacdo de proximidade, conversam sobre sentimentos e fragilidades comunicativas,
solicitam suporte académico para auxilio aos estudantes, ressaltam a importancia da
aquisicdo de habilidades comunicativas, além de respeitarem as fragilidades e a
individualidade de seus alunos. ¢7

Quando questionamos sobre “fui ouvido durante o processo de ensino-

aprendizagem”, refletimos que uma das formas que estimula a expressao do outro é
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manter-se em siléncio. Para isso, é necessario estar livre de ansiedade e de
preocupacdes pessoais ou consciente da presenca desses e de sua influéncia no
processo comunicativo. G9

Estudantes da FAMEMA afirmam que sempre o séo, representando 57,4% e
os da FMB, frequentemente, com 44,5%.

Pesquisa realizada em instituicdo que adota as metodologias ativas aponta
gue para o efetivo funcionamento dos pequenos grupos, sob o ponto de vista
pedagdgico, é necessario que todos os estudantes expressem seus pensamentos e,
sobretudo, aprendam a ouvir os colegas. Com isso, podemos inferir que ha uma
atencdo especifica para esta forma de comunicacdo ndo verbal nesta metodologia
de ensino, sendo um exercicio a ser executado, especialmente, para aqueles que
dominam a expresséao verbal. ¢2

Quando indagados sobre “os professores consideraram 0S meus gestos e
expressdes nas relacdes”, obteve-se sempre com 46,5% na FAMEMA e as vezes,
na FMB, 40,5%.

Ao analisarmos este resultado também devemos considerar quais Sdo 0s
fatores que podem interferir na percepcédo da comunicacdo néo verbal. Estes sao:
emocOes e expectativas, esteredtipos e experiéncias anteriores, conhecer
previamente quem estd emitindo os sinais, tempo de estimulo aos sinais
apresentados, ruidos e motivagéo. ©3

Ao tutorar o estudante nossos referenciais tedricos (1 26. 28, 30. 33) gfirmam que
0 mesmo deve ser cuidado pelo professor. Os educadores devem ensinar no modelo
e na convivéncia, evidenciando, a acdo da competéncia em comunicacao na pratica.

A questdo 10 apresenta diferenca significativa entre as respostas, ja que o p-
valor representou <0001. Ao analisar se “fui responsavel pelo o meu processo de
ensino-aprendizagem”, discentes da FAMEMA responderam sempre, 75,8% e da
FMB, frequentemente, com 45,9%.

Em métodos ativos de aprendizagem, os professores sdo responsaveis por
orientar os alunos nas fases da ABP e problematizacédo, em monitorar o trabalho em
grupo e estimular os estudantes a expressarem seus pensamentos, ideias e
conhecimentos, lidar com as dinamicas das relacfes interpessoais, conflitos e sem
sensitivos no processo de desenvolvimento de grupos. ©9

Paranhos e Mendes afirmarm que, nas metodologias ativas, o professor

assume o papel de orientador do processo ensino-aprendizagem, ndo sendo apenas
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um espectador, mas aquele que realiza trocas reciprocas, favorece a autonomia dos
alunos e estimula o pensamento critico-reflexivo. (/9

No estudo de Marin, ™ estudantes de medicina e enfermagem da FAMEMA
consideram as metodologias ativas como fortalezas, porque o ensino parte de
situacgdes reais ou se aproxima da realidade, estimulando assim o estudo constante,
a independéncia e responsabilidade dos alunos, possibilitando ainda a integracéo
entre as disciplinas, entre as dimensdes biopsicossociais e o preparo para o trabalho
em grupo.

Compreendemos que a diferenca de resposta no julgamento desta afirmacéao
se deu devido a forma de organizacdo do processo de ensino-aprendizagem,
organizacdo curricular e, consequentemente, 0s papé€is dos professores serem
diferentes nos cenarios estudados.

Na afirmacdo “eu compreendi o que os professores transmitiram durante as
atividades de ensino”, os estudantes consideram que seus educadores possuem
competéncia comunicativa, pois uma comunicacdo € competente quando atinge o
objetivo dos comunicadores, exigindo clareza e objetividade. %V

Ser claro e objetivo € importante para que a comunicacao seja efetiva. Ao
interagirmos verbalmente com outras pessoas, buscamos a expressao, clarificacao
ou validacdo de algo. Saber o que se pretende com a verbalizacdo, auxilia em sua
adequacao. ©3

Quando se questionou “os professores acompanharam as atividades
académicas sem criar barreiras na comunicacao”, 0os participantes responderam
frequentemente, 38,6%, na FAMEMA e, as vezes, 50%, na FMB.

Compreende-se que conhecer os fatores que podem interferir ou impedir que
0 processo comunicativo ocorra seja da competéncia comunicativa.

O ambiente em que as pessoas interagem tem influéncia decisiva na
gualidade da comunicacado, podendo influenciar as condicdes emocionais, fisicas e
psicofisiolégicas dos envolvidos. 3

As condicdes climaticas, os ruidos existentes, presenca de pessoas
estranhas, crencas, emocfes e sentimentos dos envolvidos também podem se
configurar como barreiras. 0

O linguajar, quando ndo possui significagdo comum entre os envolvidos,
também representa uma barreira comunicativa. E necessario se atentar aos

regionalismos e valer-se do maximo de clareza possivel ao empregar as palavras,
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além do tom e a inflexdo da voz na organizacéo das ideias expressas. €%

Em “eu tive liberdade para expor minha criatividade e meus sentimentos”
também obtivemos diferenca significativa entre as respostas. Participantes da
FAMEMA julgam que frequentemente a teve, correspondendo a 40,9%, e da FMB,
as vezes, com 44,5%.

Uma das formas do acompanhamento da progressdao da aquisicdo da
competéncia em comunicacdo nos alunos é viabilizar momentos para expressao de
pensamentos, sentimentos e percepgdes. 8

Para que o estudante possa se expressar nao basta que o docente apenas o
ouca. E necessario que ocorra a existéncia de momentos em que a utilizacio das
habilidades comunicativas ou a falta delas vdo sendo demonstradas nestas
interacdes. 28

Em relacdo ao feedback, que foi amplamente discutido neste estudo, o0s
participantes de nossa pesquisa o avaliam de formas diferentes, representando
diferencas significativas nas respostas.

Quando questionamos se o feedback foi dado no momento e locais
adequados, estudantes da FAMEMA julgam que sempre e os da FMB,
frequentemente. Ja quando questionamos se “eu fui reconhecido quando apresentei
bom desempenho”, estudantes da FMB analisam como as vezes, 29,7%, e 0s da
FAMEMA como sempre, 61,3%.

Pesquisa realizada ©” aponta que os professores da FMB afirmam que
apoiam, estimulam e expressam aos alunos os desempenhos satisfatérios que
identificaram. Este achado demonstra que as percepcdes podem ser diferenciadas
em contextos semelhantes.

Docentes da FAMEMA disseram que € necessaria cautela ao dar feedback
reforcando o potencial comunciativo dos estudantes, ja que devem considerar o
momento e situacdes adequadas para isso, caso contrario, pode haver resisténcia
dos alunos a esses colegas. ¢7

Stefanelli e Carvalho G9 destacam sobre a importancia de apresentar, logo
gue possivel, o progresso dos alunos, encorajando-os a autorreflexdo diaria.

A realizacdo de avaliacdes formativas foi mencionada apenas pelos docentes
da FAMEMA como uma forma de atuacdo no desenvolvimento de habilidades
comunicativas em graduandos de enfermagem. 7

A escala “Communication Competence Scale” que € validada e avalia se uma
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pessoa apresenta competéncia em comunicacédo interpessoal classifica o feedback
no dominio “Manejo das interagbes”, para avaliar se o individuo compreende e
percebe, por meio do ndo verbal, o que as outras pessoas sentem. 7

Perceber o que as pessoas sentem sem que elas o digam constitui uma
importancia habilidade em comunicagdo. A capacidade de captar essas sutis
comunicacdes se apoia em competéncias basicas, essencialmente a auto percep¢ao

e o autocontrole. (7
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Ao pretendrmos construir, validar e aplicar um instrumento de mensuragéo do
feedback das habilidades comunicativas dos professores no processo de ensino-
aprendizagem em enfermagem, identificamos os saberes dos referenciais teodricos
sobre comunicacao interpessoal e elaboramos a escala: “Feedback de habilidades
comunicativas no ensino-aprendizagem em enfermagem”.

Ap6s a validacdo de conteudo pelos especialistas em comunicacdo em
salde, as alteracbes sugeridas foram inseridas na escala. Houve mudanca na
escala do tipo Likert de quatro para cinco alternativas de julgamento, supressao de
trés afirmativas e mudanca na variagcdo dos valores dos escores finais, indicando
gue quanto menor o valor do escore final, melhor é a percep¢éo do estudante sobre
o feedback recebido.

Os escores finais da FAMEMA foi de 42, 74 e da FMB, 56,01 havendo
diferenca significativa entre os mesmos (p<0,0001), indicando que os estudantes da
FAMEMA estdo mais satisfeitos com o feedback que recebem do que os estudantes
da FMB.

Os estudantes da FAMEMA valorizam o relacionamento acolhedor e
permeado pela troca de ideias, o feedback envolvendo confianca e respeito, a
valorizacdo de suas individualidades e de ensinamentos e se sentem responsaveis
pelo seu processo de ensino-aprendizagem.

JA4 os estudantes da FMB relacionam o processo de feedback a
ensinamentos, o desenvolvimento de suas habilidades estad relacionado com o
relacionamento que estabelecem com os docentes, valorizam o relacionamento
acolhedor que promove a aprendizagem significativa, além do ambiente de ensino e
a compreensao do docente.

Em relacdo as questdbes de nosso instrumento obtivemos dezessete
afirmac6es com diferenca significativa (p<0,0001), sendo que as que apresentaram
maior diferenca entre as instituicbes participantes foram: a oportunidade para
desenvolver habilidades em comunicacdo no campo da pratica, se os professores
consideraram 0s gestos e expressfes nas relacdes, se foram responsaveis pelo seu
processo de ensino-aprendizagem, se houve liberdade para expor a criatividade e
sentimentos e vinculo de confianca entre professor-aluno, se receberam feedback
sobre o desempenho nos momentos e locais adequados, além do reconhecimento
do desempenho satisfatorio e se avaliages formativas foram realizadas.

A partir dos resultados, percebe-se nos docentes de ambas as instituicoes de
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ensino a habilidade comunicativa para um feedback efetivo, visto que a escala
analisa questdes referentes & competéncia na comunicacéo do professor, em acordo
com os referencias teéricos do estudo.

Sendo assim, o estudo realizado em contextos de metodologias de ensino-
aprendizagem diferenciadas nos permite afirmar que a diferenca significativa entre
os escores finais das instituicdes se deu, especialmente, pela organizacao curricular
pedagdgica dos cursos de graduacao. Neste sentido, um curriculo que € organizado
por competéncias contempla atividades em pequenos grupos, favorecedora no
processo de feedback, devido a proximidade que os docentes estabelecem com os
alunos.

A experiéncia da construcdo, validacdo e aplicacdo do instrumento nos
mobilizou a valorizacdo dos momentos pedagogicos em que o professor e o
estudante tém a possibilidade e proximidade para trocas comunicativas constantes e
coerentes, ou seja, 0 ensino-aprendizado permeado por feedbacks efetivos promove
o desenvolvimento de habilidades comunicativas nos relacionamentos interpessoais.

No entanto, cabe considerar as limitacdes deste estudo em sua capacidade
de ampliar o leque de pesquisa e, a0 mesmo tempo, sugerir novas pesquisas, que
possam utilizar este instrumento validado em instituicbes com organizagao
pedagodgica semelhantes.

Compreendemos a importancia deste processo, sobretudo nos ambientes de
ensino, afirmando que o comportamento dos envolvidos e a metodologia pedagogica

tém influéncia e podem motivar ou ndo o estudante em sua trajetdria académica.
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APENDICE 1
CARTA CONVITE AOS ESPECIALISTAS

Prezado (a) Enfermeiro (a) Doutor (a):

Meu nome € Karime Rodrigues Emilio de Oliveira. Sou Enfermeira, Mestre e
doutoranda do Programa de Pés-graduagcdo em Enfermagem da Universidade Estadual
Paulista, UNESP, Faculdade de Medicina de Botucatu/SP, e desenvolvo o projeto de
pesquisa intitulado: “Feedback de habilidades comunicativas no ensino-aprendizagem em
enfermagem: construgdo e validagdo de instrumento”. sob orientagdo da Prof? Dr2 Eliana
Mara Braga.

Entro em contato com o senhor (a), pois o seu home foi elencado como Enfermeiro
Doutor e pesquisador na area de comunicacdo em saude e em enfermagem, por
meio de busca na plataforma lattes. Desta forma, gostariamos de convida-lo (a) a participar
como JUIZ do processo de validagéo deste instrumento.

O processo de validacdo deste instrumento ocorrerd pela utilizagcdo da “Técnica
Delphi”, via on-line (e-mails).

A manifestacdo de concordancia em participar deste estudo se dar4 apds a sua
leitura do (TCLE), enviado abaixo, a pesquisadora responsavel, que a mantera arquivada
por um periodo de 5 anos apds o término da pesquisa.

Portanto, apds a leitura do TCLE, caso tenha interesse em participar do nosso
estudo, por gentileza, confirme enviando e-mail para o seguinte endereco eletrdnico:
karime.rodrigues@bol.com.br (e-mail da pesquisadora responsavel).

A assinatura do TCLE nao sera necessaria em virtude da distancia entre os mesmos,
fato ciente e aprovado pelo CEP da Faculdade de Medicina de Botucatu (FMB/UNESP), que
aprovou a realizacdo deste em 08/12/2017 sob parecer: 2.425.507.

Apdés 0 seu consentimento, enviarei, por e-mail, o formulario contendo a
caracterizagdo dos participantes da pesquisa e a escala para a sua analise e sugestdes.

Sua participagdo € muito valiosa para o desenvolvimento deste instrumento, que tem
a finalidade de promover o feedback das habilidades comunicativas na graduacdo em
enfermagem.

Nos colocamos a disposi¢éo para quaisquer outros esclarecimentos.

Atenciosamente,

Enfd M2 Karime Rodrigues Emilio de Oliveira e Prof2 Dr2 Eliana Mara Braga



https://bmail.uol.com.br/compose?to=karime.rodrigues@bol.com.br
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APENDICE 2

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
Resolucéo 466/2012

Prezado (a) Enfermeiro (a), Doutor (a),
O (a) convido para participar do projeto de pesquisa intitulado “Feedback de habilidades comunicativas no ensino-

aprendizagem em enfermagem: construgéo e validacao de instrumento”, que sera desenvolvido por mim, Karime Rodrigues

Emilio de Oliveira, enfermeira, mestre e doutoranda em enfermagem do Programa de Pds-graduagdo em Enfermagem da
FMB- UNESP, sob orientacdo da Prof? Dr? Eliana Mara Braga da Faculdade de Medicina de Botucatu-UNESP.

Esta pesquisa pretende verificar a confiabilidade e validar quanto ao contetido e constructo uma escala de feedback
das habilidades comunicativas do professor sob a 6tica dos graduandos de enfermagem.

Vocé foi convidado (a) a participar dessa pesquisa por ser brasileiro (a), enfermeiro (a), estudioso (a) sobre a
tematica de comunicagéo em salde e em enfermagem e possuir titulagdo minima de doutor (a).

Pretendo realizar a coleta de dados com o uso da técnica Delphi, por meio de um instrumento composto por duas
partes. Na primeira, vocé esta convidado a responder alguns dados de caracterizagdo, em seguida, vocé poderd analisar e
julgar a escala proposta. O preenchimento do instrumento, ap6s o seu consentimento, levara cerca de 30 minutos e precisa ser
devolvido por e-mail, a pesquisadora responsavel. Os dados colhidos serdo utilizados apenas para analise €, a seguir, serdo
destruidos.

O instrumento respondido sera analisado e, se necessario, retornara ao participante para nova avaliacéo, sendo este
procedimento previsto neste método e denominado de “rodadas”, portanto, podera ser respondido mais que uma vez.

Esclareco que as informagdes/opinides, por vocé emitidas, ndo Ihe causardo nenhuma despesa financeira.

Nao havera risco fisico, apenas na confiabilidade das informagdes.

Seu beneficio em participar serd a contribuicdo para a reflexdo sobre o processo de ensino-aprendizagem das
habilidades comunicativas, bem como, sobre como esta sendo realizado o feedback dos docentes aos estudantes.

Fique ciente de que sua participacdo neste estudo é voluntaria e que mesmo apos ter dado seu consentimento para
participar da pesquisa, vocé poderd retira-lo a qualquer momento, sem qualquer prejuizo.

A manifestacdo de concordancia em participar deste estudo apds leitura deste TCLE deve ser enviada, pelo e-mail
karime.rodrigues@bol.com.br, & pesquisadora responsavel.

Qualquer duvida adicional vocé podera entrar em contrato com o CEP da Faculdade de Medicina de Botucatu,
UNESP, através dos telefones (14) 3880-1608 ou 3880-1609, que funciona de 2% a 6 feira das 8:00 as 11:30 e das 14:00 as
17 horas, na Chéacara Butignolli s/n® em Rubi&o Janior — Botucatu - SP

Apds terem sido sanadas todas minhas dividas a respeito deste estudo, CONCORDO EM PARTICIPAR de forma
voluntaria, estando ciente que todos os meus dados estardo resguardados através do sigilo a que os pesquisadores se
comprometeram. Estou ciente que os resultados desse estudo poderdo ser publicados em revistas cientificas, sem, no entanto,
que minha identidade seja revelada.

Nome do participante da Pesquisa

Pesquisadora responsavel pelo projeto:

Karime Rodrigues Emilio de Oliveira, Enfermeira. Doutoranda da Faculdade de Medicina de Botucatu, FMB, UNESP, Departamento de
Enfermagem. E-mail: karime.rodrigues@bol.com.br

Rua: Dr. Cardoso de Almeida, 2731, Vila Guimardes. CEP: 18605-590 — Botucatu-SP.Fone: (14) 997987147. Orientadora: Prof® Dra.
Eliana Mara Braga, Departamento de Enfermagem da FMB/UNESP. Fone: (14) 38801296.



mailto:karime.rodrigues@bol.com.br
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APENDICE 3

INSTRUMENTO PARA VALIDACAO DA ESCALA

“Feedback de habilidades comunicativas no ensino-aprendizagem em

enfermagem: construgdo e validagao de instrumento”
Prezado avaliador, favor preencher a parte |, referente a caracterizacdo dos

especialistas. A parte Il € o modelo do instrumento que devera ser preenchido para a

escala proposta.

PARTE I: CARACTERIZACAO DO ESPECIALISTA

Sexo:

Idade: (anos)

Ha quantos anos concluiu a graduacao? (anos)

Instituicdo em que trabalha: () publica ( ) privada ( ) no momento ndo estou
trabalhando

Cargo/Funcéo:

v' Titulacdo (considerar a ultima):

ASRNENEN

<\

PARTE II: JULGAMENTO DA ESCALA

Prezado avaliador, recomenda-se que o senhor (a) proceda a leitura e preencha o
guestionario com o contetdo abaixo, que sera empregado para o julgamento da escala.

Por gentileza, preencha na integra os instrumentos.

A seguir, ha instru¢des de preenchimento que serdo apresentadas, por escrito, aos
graduandos de enfermagem para o preenchimento da escala.

Os alunos deverdo considerar/refletir sobre todos os docentes que ministram as
aulas, ao invés de cada aluno pensar em um professor especifico, para poderem preenché-
la. Com isso, o objetivo é medir, de modo geral, como o feedback vem sendo realizado.

Os pesquisadores acreditam que esta seja a melhor forma. No entanto, a opinido dos
especialistas sera de suma relevancia.

Instrucdes: Nesta escala sdo apresentadas algumas afirmagfes sobre como os
alunos percebem o feedback das habilidades comunicativas na relagédo entre professores e
alunos.

Para cada afirmacéo, circule a resposta que melhor reflete a SUA percepcdo em
relacéo aos feedbacks recebidos. Marque apenas uma alternativa para cada item.




VLM ), P VN, SINbIPOYY, PUMD Y

1. Percebi que os professores demonstram disponibilidade para me compreender.

2. As ideias foram entendidas e compartilhadas na relacdo entre ambos (aluno e professores).

3. A troca comunicativa entre aluno e professores trouxe significado para o meu aprendizado.

4. Eu compreendi as mensagens transmitidas pelos professores.

5. Compreendi os conceitos basicos da comunicacdo quando os professores avaliaram as minhas habilidades
comunicativas.

6. Meus sentimentos foram acolhidos no processo de ensino-aprendizagem.

7. Fui ouvido durante o processo de ensino-aprendizagem.

8. Tive oportunidade para desenvolver habilidades em comunicagédo no campo da pratica.

9. Meus gestos e expressdes foram considerados nas rela¢des interpessoais.

10. Recebi orientacdes para avaliar os gestos da equipe de acordo com o contexto ou situacao.

11. Fui responsavel pelo meu processo de ensino-aprendizagem em comunicacgao.

12. Compreendi o que os professores transmitiam durante as atividades de ensino.

13. Os professores acompanharam as atividades dos alunos sem criar obstaculos/barreiras de comunicacéo.

14. O ambiente de ensino foi favoravel apesar dos fatores estressantes préprios do processo de ensino-
aprendizagem.

15. Tive oportunidade de ser auténtico em situagfes de ensino tedrico e pratico.

16. Tive liberdade para expor minha criatividade.

17. Houve vinculo de confian¢a entre professores e aluno.

18. Recebi feedback sobre o meu desempenho no momento adequado.

19. Recebi feedback sobre o0 meu desempenho no local adequado.

20. Fui reconhecido pelos professores quando apresentei bom desempenho.

21. Me senti respeitado pelos professores.

22. O relacionamento com os professores foi claro.

23. O relacionamento com os professores foi direto e constante.

24. Minhas opinides foram aceitas de maneira acolhedora.

25. Estive a vontade para expressar meus sentimentos decorrentes do processo de ensino-aprendizagem.

26. A resposta ou feedback sobre as minhas habilidades comunicativas enquanto aluno descreveram acdes e ndo
julgamentos.

27. Na relagdo com os professores recebi retorno dos meus acertos e do que poderia ser melhorado.

Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca

Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca

Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca
Sempre AsVezes Raramente Nunca

Sempre AsVezes Raramente Nunca

ot)ys
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JULGAMENTO 1: Avaliacdo do contetido

Por favor, considere as proposicdes, assinale SIM ou NAO, e utilize o espaco para
comentarios e sugestdes, caso seja necessario o aperfeicoamento.

1) A descrigéo explicita com clareza e objetividade o que a escala mensura.
() Sim () Néo

Caso néo, descreva 0s motivos e sugestdes:
2) A fundamentacao teorico-cientifica para evidéncia € suficiente, atualizada e relevante.

() Sim ( ) Néo
Caso néo, descreva 0s motivos e sugestdes:

3) A escala esta adequada para a mensuracao que se pretende.
() Sim () Nao
Caso néo, descreva 0s motivos e sugestobes:
4) Os itens da escala sdo adequados para retratar a realidade.
() Sim () Néao
Caso néo, descreva 0s motivos e sugestodes:
5) As fontes de coleta de informacdes para a avaliacdo dos itens da escala sao apropriadas
para medir 0 que se pretende, com custo minimo.
() Sim () Nao
Caso néo, descreva 0s motivos e sugestdes:
6) Os critérios para avaliagdo sdo claros, objetivos e permitem a mesma interpretacéo entre
avaliadores diferentes, sob as mesmas condi¢des, locais e periodo.

() Sim () Nao

Caso nao, descreva os motivos e sugestdes:

*Qutros comentarios e sugestdes:
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JULGAMENTO 2: Avaliacdo referente a validacdo do conjunto de atributos que
integram a escala

Favor preencher as questdes abaixo considerando as seguintes defini¢cdes:

1. O item é incapaz de atender ao atributo;

2. O item é incapaz de atender ao atributo sem reviséo;

3. O item atende ao atributo, mas precisa de alteracdo minima;
4. O item € capaz de atender ao atributo, sem alteracao.

1) Atribuivel: refere-se a capacidade que a escala possui de refletir qualidade da prética a
gue se relaciona.

1)) B @)

Comentarios e sugestdes:

2) Validade: grau ou nivel no qual a escala atinge o seu proposito, identifica as situacées
nas quais a qualidade do processo de ensino-aprendizagem deve ser melhorado.

1)) B @)

Comentarios e sugestoes:

3) Credibilidade: o quanto a escala é de facil entendimento, mede e levanta as hip6teses
gue fazem sentido as praticas educacionais a que se relaciona.

(1)) @) @)

Comentarios e sugestbdes:

4) Sensibilidade: grau ou nivel no qual a escala é capaz de identificar todos os casos de
feedback que apresentam problemas reais de qualidade as praticas educacionais.

1)@ (3)4)

Comentarios e sugestoes:

5) Especificidade: grau ou nivel no qual a escala é capaz de identificar somente aqueles
€asos nos quais existem reais problemas de qualidade.

1)@ G ©)

Comentarios e sugestoes:

6) Acessivel: a escala pode ser aplicada segundo a necessidade educacional e com custo
minimo.
1) () (3) (4)

Comentarios e sugestdes:

7) Comunicéavel: a importancia de poder ser aplicada facilmente, explicada e compreendida.

1@ G ©)

Cometarios e sugestdes:

8) Efetiva: mede o que se propde a medir.

(1) ) (3) 4)

Comentarios e sugestdes:
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9) Exequivel: é aplicavel.

(1) (2 3) (4)

Comentarios e sugestoes:

10) Objetivo: permite mensurar de maneira clara, sem julgamento subjetivo.

(1) (2 3) (4)

Comentarios e sugestoes:

JULGAMENTO 3: Avaliacdo dos atributos de cada componente da escala

Para avaliar cada componente da escala, favor considerar as proposigoes, assinalar
sim ou nao, e utilizar o espaco para comentarios e sugestfes, caso seja necessario o
aperfeicoamento.

1) Simplicidade: possibilita uma Unica interpretagao.
() Sim ( ) Néo

Caso nao, identifique qual ou quais componente (s) e descreva 0s motivos e sugestoes:

2) Objetividade: permite resposta pontual.
() Sim () Nao
Caso nao, identifique qual ou quais componente (s) e descreva 0s motivos e sugestoes:

3) Clareza: utiliza frases curtas, expressées simples e inequivocas.
() Sim ( ) Nao
Caso nao, identifique qual ou quais componente (S) e descreva 0s motivos e sugestoes:

4) Precisédo: cada componente € distinto dos demais, que cobrem a escala.
() Sim ( ) Nao
Caso nao, identifique qual ou quais componente (s) e descreva 0s motivos e sugestdes:

5) Pertinéncia: os componentes ndo insinuam atributo diferente do definido.
() Sim ( ) Nao
Caso nao, identifique qual ou quais componente (s) e descreva 0s motivos e sugestoes:

6) Variedade: os termos utilizados especificam cada componente, ndo permitindo confuséo
com os demais componentes ou ideia de repeticao.

() Sim ( ) Nao
Caso nao, identifique qual ou quais componente (s) e descreva 0s motivos e sugestdes:
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7) Credibilidade: estd descrito de maneira que ndo pareca descaracterizado ou
despropositado em relagéo ao continuo da escala sob avaliacéo.

() Sim () Nao
Caso néo, identifique qual ou quais componente (s) e descreva os motivos e sugestoes:
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APENDICE 4

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)
Resolucéo 466/2012

Prezado (a) aluno (a):

O (a) convido para participar do projeto de pesquisa intitulado “Feedback de habilidades
comunicativas no ensino-aprendizagem em enfermagem: construgdo e validagdo de instrumento”,
gue sera desenvolvido por mim, Karime Rodrigues Emilio de Oliveira, enfermeira, mestre e
doutoranda em enfermagem do Programa de pos-graduacéo em enfermagem da UNESP, FMB, com
orientagdo da profissional enfermeira Prof® Dr® Eliana Mara Braga da Faculdade de Medicina de
Botucatu-UNESP.

Esta pesquisa que pretende verificar a confiabilidade e validar quanto ao conteldo e
constructo uma escala que objetiva identificar sob a 6ética dos graduandos de enfermagem, como
estes percebem o feedback dos docentes aos alunos.

Vocé foi convidado (a) a participar dessa pesquisa por ser maior de 18 anos, graduando de
enfermagem e estar cursando o 1°, 2° 3° ou 4° ano do curso. Pretendo realizar a coleta de dados por
meio de um instrumento composto por duas partes. Em uma, vocé preenchera e analisara a escala
gue sera aplicada. Na outra parte, ha quatro perguntas abertas referentes a analise da escala para
gue vocé discorra sobre elas. O preenchimento do instrumento levara cerca de 20 minutos e ocorrera
em ambiente académico. Os dados colhidos serdo utilizados apenas para analise e, a seguir, seréo
destruidos.

Esclareco que as informacdes/opiniGes, por vocé emitidas, ndo |Ihe causara nenhuma
despesa financeira.

N&o havera risco fisico, apenas na confiabilidade das informac®es.

Seu beneficio em participar ser4 que a partir da validacdo da escala proposta, havera a
possibilidade de reflexdo sobre o processo de ensino-aprendizagem das habilidades comunicativas,
bem como, sobre como esté sendo realizado o feedback dos docentes aos estudantes.

Fique ciente de que sua participacdo neste estudo é voluntaria e que mesmo apés ter dado
seu consentimento para participar da pesquisa, vocé podera retira-lo a qualquer momento, sem
gualquer prejuizo na continuidade do seu tratamento.

Este TCLE sera elaborado em 2 vias de igual teor, o qual 01 via sera entregue a vocé
devidamente rubricada, e a outra via sera arquivada e mantida pelos pesquisadores por um periodo
de 5 anos apés o término da pesquisa.

Apés terem sido sanadas todas minhas dividas a respeito deste estudo, CONCORDO EM
PARTICIPAR de forma voluntéaria, estando ciente que todos os meus dados estardo resguardados
através do sigilo que os pesquisadores se comprometeram. Estou ciente que os resultados desse
estudo poderdo ser publicados em revistas cientificas, sem, no entanto, que minha identidade seja
revelada.

Botucatu, _/ [/

Nome e Assinatura do participante da Pesquisa

Pesquisadora responsével pelo projeto:

Karime Rodrigues Emilio de Oliveira, Enfermeira. Doutoranda da Faculdade de Medicina de Botucatu, FMB,
UNESP, Departamento de Enfermagem. E-mail: karime.rodrigues@bol.com.br

Rua: Dr. Cardoso de Almeida, 2731, Vila Guimaraes. CEP: 18605-590 — Botucatu-SP, Fone: (14) 997987147.

Orientadora:
Prof2 Dra. Eliana Mara Braga, Departamento de Enfermagem da FMB/UNESP, Fone: (14) 38801296.
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APENDICE 5

FORMULARIO PARA O PREENCHIMENTO DOS ESTUDANTES DE
ENFERMAGEM

Parte I- Caracterizac&o dos graduandos participantes do estudo:

Por favor, responda os seguintes itens:

v Sexo:

v ldade:

V" Instituicdo que esta matriculado (a):
v Ano que esta cursando:

Parte II- “Feedback de habilidades comunicativas no ensino-aprendizagem

em enfermagem: construgao e validagao de instrumento”

Instrucdes: Caro (a) aluno (a), nesta escala sdo apresentadas algumas
afirmacbes sobre como os alunos percebem o feedback fornecido pelos
professores aos alunos.

Ao analisar as afirmacdes, pense na sua relagdo com os docentes do curso
em um modo geral, sendo que, para cada afirmacéo, circule a resposta que melhor
reflete a sua percepcao.

Marque apenas uma alternativa em cada item. Nao deixe nenhuma questao
em branco, pois isto invalidara a sua participacdo no estudo.

Assinale de acordo com as opcoes:

(1) Sempre;

(2) Frequentemente;
(3) As vezes;

(4) Raramente;

(5) Nunca




VM), PP PN, SoMbPPOYY UMDY

1. Eu percebi que os professores demonstram disponibilidade para me compreender.

2. As expressées das minhas ideias foram entendidas e compartilhadas na relacdo com os
professores.

3. A minha troca comunicativa com os professores trouxe significado para o meu
aprendizado.

4. Eu compreendi as mensagens verbais e ndo verbais transmitidas pelos professores.

5. Os meus sentimentos foram acolhidos no processo de ensino-aprendizagem.

6. Eu tive oportunidade para desenvolver habilidades em comunicacdo no campo da
pratica.

7. Fui ouvido durante o processo de ensino-aprendizagem.

8. Os professores consideraram os meus gestos e expressdes nas relacdes.

9. Recebi orientagBes dos docentes para avaliar a comunicacdo ndo verbal da equipe de
saude de acordo com o contexto ou situagdo vivenciadas no cendrio pratico.

10. Eu fui responsavel pelo o meu processo de ensino-aprendizagem.

11. Eu compreendi o que os professores transmitiram durante as atividades de ensino.

12. Os professores acompanharam as atividades académicas sem criar barreiras na
comunicacao.

13. O ambiente de ensino foi favoravel, apesar dos fatores estressantes caracteristicos do
processo de ensino-aprendizagem.

14. Eu tive a oportunidade de ser auténtico nas situagtes de ensino tedrico e pratico.

15. Eu tive liberdade para expor minha criatividade e meus sentimentos.

16. Houve vinculo de confianga entre eu e os professores.

17. Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no momento adequado.

18. Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no local adequado.

19. Eu fui reconhecido pelos professores quando apresentei bom desempenho.

20. Eu me senti respeitado pelos professores.

21. O relacionamento com os professores foi acessivel durante as atividades académicas.
22. As minhas opini6es foram aceitas de maneira acolhedora.

23. Estive a vontade para expressar meus sentimentos decorrentes do processo de ensino-
aprendizagem.

24. Recebi feedback dos meus erros, acertos e do que poderia ser melhorado no meu
relacionamento interpessoal e desempenho no processo de aprendizagem.

Sempre
Sempre

Sempre

Sempre
Sempre
Sempre

Sempre
Sempre
Sempre

Sempre
Sempre
Sempre

Sempre

Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre

Sempre

Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente

As vezes
As vezes

As vezes

As vezes
As vezes
As vezes

As vezes
As vezes
As vezes

As vezes
As vezes
As vezes

As vezes

As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes

As vezes

Raramente
Raramente

Raramente

Raramente
Raramente
Raramente

Raramente
Raramente
Raramente

Raramente
Raramente
Raramente

Raramente

Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente

Raramente

Nunca
Nunca

Nunca

Nunca
Nunca
Nunca

Nunca
Nunca
Nunca

Nunca
Nunca
Nunca

Nunca

Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca

Nunca

ot)ys
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PARTE llI- Anélise da escala:

1. Em geral, vocé teve dificuldade na compreensdo e preenchimento dos

itens da escala?

2. Vocé poderia apontar e justificar quais itens vocé teve mais dificuldade ou

leu mais de uma vez para entender o0 que era proposto?

3. O gque vocé achou da escala aplicada?

4. Como vocé visualiza a aplicagdo pratica desta escala no ensino da

enfermagem?
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APENDICE 6

FORMULARIO PARA O PREENCHIMENTO DOS ESTUDANTES DE
ENFERMAGEM

Parte I- Caracterizacédo dos graduandos participantes do estudo:

Por favor, responda os seguintes itens:

v Sexo:
v Idade:
V" Instituicdo que esta matriculado (a):

v Ano que esta cursando:

Parte II- “Feedback de habilidades comunicativas no ensino-aprendizagem

em enfermagem: construgao e validagao de instrumento”

Instrucdes: Caro (a) aluno (a), nesta escala sdo apresentadas algumas
afirmacbes sobre como os alunos percebem o feedback fornecido pelos
professores aos alunos.

Ao analisar as afirmacdes, pense na sua relagdo com os docentes do curso
em um modo geral, sendo que, para cada afirmacéo, circule a resposta que melhor
reflete a sua percepcao.

Marque apenas uma alternativa em cada item. Nao deixe nenhuma questao
em branco, pois isto invalidara a sua participacdo no estudo.

Assinale de acordo com as opcoes:

(1) Sempre;

(2) Frequentemente;
(3) As vezes;

(4) Raramente;

(5) Nunca.




1. Eu percebi que os professores demonstram disponibilidade para me compreender.

2. As expressées das minhas ideias foram entendidas e compartilhadas na relacdo com os
professores.

3. A minha troca comunicativa com os professores trouxe significado para o meu
aprendizado.

4. Eu compreendi as mensagens verbais e ndo verbais transmitidas pelos professores.

5. Os meus sentimentos foram acolhidos no processo de ensino-aprendizagem.

6. Eu tive oportunidade para desenvolver habilidades em comunicacdo no campo da
pratica.

7. Fui ouvido durante o processo de ensino-aprendizagem.

8. Os professores consideraram os meus gestos e expressdes nas relacdes.

9. Recebi orientagBes dos docentes para avaliar a comunicacdo ndo verbal da equipe de
saude de acordo com o contexto ou situagdo vivenciadas no cenario prético.

10. Eu fui responsavel pelo o meu processo de ensino-aprendizagem.

11. Eu compreendi o que os professores transmitiram durante as atividades de ensino.

12. Os professores acompanharam as atividades académicas sem criar barreiras na
comunicacao.

13. O ambiente de ensino foi favoravel, apesar dos fatores estressantes caracteristicos do
processo de ensino-aprendizagem.

14. Eu tive a oportunidade de ser auténtico nas situagtes de ensino tedrico e pratico.

15. Eu tive liberdade para expor minha criatividade e meus sentimentos.

16. Houve vinculo de confianga entre eu e os professores.

17. Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no momento adequado.

18. Eu recebi feedback sobre o meu desempenho no local adequado.

19. Eu fui reconhecido pelos professores quando apresentei bom desempenho.

20. Eu me senti respeitado pelos professores.

21. O relacionamento com os professores foi acessivel durante as atividades académicas.
22. As minhas opinifes foram aceitas de maneira acolhedora.

23. Estive a vontade para expressar meus sentimentos decorrentes do processo de ensino-
aprendizagem.

24. Recebi feedback dos meus erros, acertos e do que poderia ser melhorado no meu
relacionamento interpessoal e desempenho no processo de aprendizagem.

Sempre
Sempre

Sempre

Sempre
Sempre
Sempre

Sempre
Sempre
Sempre

Sempre
Sempre
Sempre

Sempre

Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre
Sempre

Sempre

Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente

Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente
Frequentemente

Frequentemente

As vezes
As vezes

As vezes

As vezes
As vezes
As vezes

As vezes
As vezes
As vezes

As vezes
As vezes
As vezes

As vezes

As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes
As vezes

As vezes

Raramente
Raramente

Raramente

Raramente
Raramente
Raramente

Raramente
Raramente
Raramente

Raramente
Raramente
Raramente

Raramente

Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente
Raramente

Raramente

Nunca
Nunca

Nunca

Nunca
Nunca
Nunca

Nunca
Nunca
Nunca

Nunca
Nunca
Nunca

Nunca

Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca
Nunca

Nunca

ot)ys
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FACULDADE DE MEDICINA DE 2"'00:09“ mo
BOTUCATU -UNESP asil
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Habilidades comunicativas: desenvolvimento no aluno de enfermagem e o
papel do professor neste processo Pesquisador: Karime Rodrigues Emilio de Oliveira Area
Temaética:

Versdo: 1

CAAE: 18459013.0.0000.5411

Instituicdo Proponente:Departamento de Enfermagem
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DA NOTIFICACAO

Tipo de Notificagdo: Envio de Relatério

Final Detalhe:

Justificativa: Envio, em anexo, o relatério final.
Data do Envio: 07/04/2015

Situacdo da Notificacdo: Parecer Consubstanciado Emitido

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 1.090.755
Data da Relatoria: 04/05/2015

Apresentacéo da Notificacdo:

Trata-se de envio de relatério final pelos responsaveis para analise no CEP/FMB.
Objetivo da Notificagao:

Solicitacdo de analise de relatdrio final e alteracéo do titulo da pesquisa.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:
Idem aos pareceres relatados anteriormente.

Comentarios e Consideracdes sobre a Notificagao:

Trata-se de envio do relatério final com mudanca do titulo do pesquisa de "Habilidades
comunicativas: desenvolvimento no aluno de enfermagem e o papel do professor neste
processo" para "Desenvolvimento de habilidades comunicativas no aluno de enfermagem e o
papel do

Pagina 01 de 02

professor neste processo".
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Consideracdes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
Idem aos pareceres relatados anteriormente.

Recomendacgdes:

Nada a acrescentar.

Conclus@es ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Relatorio Final Aprovado

Situacdo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Néo

Consideracgdes Finais a critério do CEP:

O CEP em reunido de 01/06/2015 APROVOU o Relatério Final de Atividades apresentado
pelos pesquisadores.

BOTUCATU, 02 de Junho de 2015

Assinado por:
SILVANA ANDREA MOLINA LIMA

(coordenador) |
Péagina 02 de 02

Endereco: Chécara Butignolli , s/n

Bairro:  Rubi&o Junior

UF: SP Municipio: BOTUCATU
Telefone: (14)3880-1608

CEP: 18.618-970

E-mail: capellup@fmb.unesp.br
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
Elaborado pela Instituicdo Coparticipante

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: FEEDBACK DAS HABILIDADES COMUNICATIVAS NA GRADUAGAO EM
ENFERMAGEM: VALIDACAO DE ESCALA

Pesquisador: Karime Rodrigues Emilio
de Oliveira Area Tematica:

Versao: 1
CAAE: 69675617.0.3001.5413
Instituigéo Proponente: FACULDADE DE MEDICINA DE MARILIA

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 2.524.894

Apresentacédo do Projeto:
Este estudo pretende verificar a confiabilidade e validade em relag¢do ao contetdo e

constructo da escala “Feedback das habilidades comunicativas na graduag¢do em
enfermagem”, com o intuito de efetivar a sua aplicabilidade. Trata-se de um estudo do tipo
metodoldgico com delineamento quantitativo e qualitativo. A coleta de dados sera realizada
em duas instituicdes publicas de ensino superior de cursos de enfermagem. Serdo
participantes especialistas em comunicacdao em saude e em enfermagem, além de graduandos
de enfermagem de todas as séries dos cursos das instituicdes de ensino superior. A coleta de
dados se realizara através da técnica delphi e aplicacdo de formuldrio. Para o tratamento dos
dados quantitativos sera realizada a estatistica descritiva (média, desvio-padrdo, mediana e
frequéncia) e analise fatorial, ja os dados qualitativos serdo analisados a luz da analise de

conteudo.

Objetivo da Pesquisa:
Verificar a confiabilidade e validade em relagdo ao conteudo e constructo da escala “Feedback

das habilidades comunicativas na graduac¢do em enfermagem”, com o intuito de efetivar a sua

aplicabilidade

Avaliacéo dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Ndo se observam riscos previsiveis.Beneficios: Podera contribuir com a formacédo do
enfermeiro
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Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Trata-se de uma tematica relevante e atual que ira se utilizar da aplicacdo de formuldrios para
a validacdo de instrumento que avalia habilidades comunicativas.

Consideracfes sobre os Termos de apresentacao obrigatoéria:

Constam todos os termos necessarios (TCLE, Folha de rosto, documento de instituigdo co-
participante, carta convite aos participantes que irdo validar o instrumento e aprovag¢do do
Comité de Etica da institui¢io proponente) devidamente preenchidos e assinados de acordo

com a necessidade.

Recomendacdes:

Sem recomendacgdes
Conclusfes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Aprovado
Considerac0des Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, o CEP FAMEMA, de acordo com as atribui¢cdes definidas na Resolugdo CNS
466/2012 e na Norma Operacional N2 001/2013 do CNS manifesta-se pela Aprovagio do

Projeto de Pesquisa.

Aprovado: Retirar Documentos assinados pelo CEP/FAMEMA apds 12/03/18

Observacgao: O CEP FAMEMA informa que, a partir da data de aprovacdo, é necessario o envio

de relatdrios parciais (anualmente), e o relatdrio final, quando do término do estudo

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
TCLE / Termos de | TCLEEspecialistas.docx 05/06/2017 |Karime Rodrigues | Aceito
Assentimento / 21:22:43 |Emilio de Oliveira
Justificativa de
Auséncia
TCLE / Termos de | TCLEAlunos.docx 05/06/2017 |Karime Rodrigues | Aceito
Assentimento / 21:21:40 |Emilio de Oliveira
Justificativa de
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Continuagdo do Parecer: 2.524.894
Auséncia | TCLEAlunos.docx 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
21:21:40 |Emilio de Oliveira
Outros Termodecompromissodaresolucao466.p | 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
df 21:19:08 |Emilio de Oliveira
Outros Cartaconviteaosespecialistas.docx 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
21:15:58 |Emilio de Oliveira
Outros declaracaorelatoriodeatividades.pdf 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
21:14:00 |Emilio de Oliveira
Outros InstrumentodecoletadedadosEstudantes. | 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
docx 16:21:27 |Emilio de Oliveira
Outros InstrumentodecoletadedadosEspecialist 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
as.docx 16:20:44 |Emilio de Oliveira
Outros Escala.docx 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
16:15:35 |[Emilio de Oliveira
Outros Autorizacaodoconselhodecursounesp.pd f | 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
16:14:44 |[Emilio de Oliveira
Outros TermoCoparticipante.pdf 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
16:14:01 |[Emilio de Oliveira
Projeto Projeto.docx 05/06/2017 | Karime Rodrigues| Aceito
Detalhado / 16:12:59 |Emilio de Oliveira
Brochura
Investigador

Situacédo do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciacdo da CONEP:

Nao

MARILIA, 05 de Margo de 2018

Assinado por:
Valdeir Fagundes de Queiroz
(Coordenador)




