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1. Universidade Federal de Sdo Carlos, Sdo Carlos/SP, Brasil.

Resumo

Este estudo analisou a autopercepcao de estudantes de uma faculdade de medicina em relacdo
a sua aptidao para comunicar mas noticias e identificar fatores associados. Mediante questiona-
rio autoaplicavel, 44,1% do total de 214 participantes se consideraram aptos para a abordagem.
Foram associados a maior autopercepcao de aptidao para a comunicacdo de mas noticias: mais tempo
de curso (p<0,001); achar que a graduacéo ofereceu os recursos necessarios a aquisicao da habilidade
de comunicar mas noticias (p<0,001); conhecer algum protocolo validado (p=0,015); e ter tido necessi-
dade de comunicar ma noticia na graduacio (p<0,001). Concluiu-se que a maioria dos estudantes nio
se sentia apta a comunicar mas noticias. Conhecer um protocolo e ter tido necessidade de comunicar
mas noticias na graduacao foram importantes para a aptidao. Sugere-se que o tema seja abordado de
forma diferente, com mais atividades praticas.

Palavras-chave: Comunicacdo em salde. Relacdes médico-paciente. Educacao superior.

Resumen

Comunicacion de malas noticias: autopercepcion de estudiantes de medicina

Este estudio analizé la autopercepcion de los estudiantes de una facultad de medicina en relacién
con su aptitud para comunicar malas noticias e identificar factores asociados. A través de un cuestio-
nario autoaplicable, el 44,1 % del total de 214 participantes se consideraron aptos para el enfoque.
Se asociaron con una mayor autopercepcion de aptitud para la comunicaciéon de malas noticias:
mas tiempo de curso (p<0,001); pensar que el pregrado ofrecio los recursos necesarios para adquirir
la habilidad de comunicar malas noticias (p<0,001); conocer algln protocolo validado (p=0,015);
y haber tenido necesidad de comunicar malas noticias en el pregrado (p<0,001). Se concluyd que la
mayoria de los estudiantes no se sentian aptos para comunicar malas noticias. Conocer un protocolo y
haber tenido la necesidad de comunicar malas noticias en el pregrado fue importante para la aptitud.
Se sugiere que el tema sea abordado de forma diferente, con mas actividades practicas.

Palabras clave: Comunicacion en salud. Relaciones médico-paciente. Educacion superior.

Abstract

Breaking bad news: self-perception of medical students

This study analyzed medical students’ self-perception regarding their aptitude to communicate bad
news and identify associated factors. Using a self-administered questionnaire, 44.1% of 214 participants
considered themselves suitable for the approach. The following were associated with greater
self-perception of aptitude for breaking bad news: more time in the course (p<0.001); believing that the
undergraduate course offered the necessary resources to acquire the skill to communicate bad news
(p<0.001); knowing a validated protocol (p=0.015); having needed to communicate bad news during
the undergraduate course (p<0.001). In conclusion, most students felt unable to communicate bad
news. Knowing a protocol and having the need to communicate bad news during the undergraduate
course were essential for aptitude. As a suggestion, the topic should be approached differently,
with more practical activities.
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Comunicagdo de més noticias: autopercepg¢do de estudantes de medicina

Ma noticia é toda aquela cuja comunicacao
acarretara, direta ou indiretamente, alguma alte-
racdo negativa na vida do paciente, segundo sua
propria percepcao, com implicacoes e sensacoes
traumatizantes. Como exemplo, pode-se citar o
diagnéstico de cancer ou outra doenca em estagio
terminal, assim como diabetes em adolescente ou
cardiopatia limitante em atleta *2.

Devido a repercussao negativa na vida do
paciente, a comunicacdo de mas noticias (CMN)
pode ser tarefa altamente estressante e causadora
de ansiedade, especialmente para profissionais
recém-formados®. Isso ocorre porque, tradicional-
mente, a cura é o grande enfoque do trabalho em
salide, e a impossibilidade de alcanca-la é geral-
mente entendida como falha ou insucesso e,
assim, o médico pode se sentir frustrado e mesmo
culpado por informar que nao podera oferecer o
que o paciente deseja*®. Por essa razio, a habili-
dade de comunicar mas noticias é essencial para
o exercicio da medicina.

Antes dos anos 1970 ja havia relatos sobre
a angustia vivenciada por médicos oncologis-
tas quando as perspectivas para o tratamento
do cancer eram ruins, e a maioria dos médicos
considerava a CMN desumana e prejudicial. Com os
avancos no tratamento oncolégico, tornou-se mais
facil oferecer esperancas no momento do diagnos-
tico, mas, ao mesmo tempo, surgiram outras situa-
coes, como recorréncia ou progressao da doenca e
efeitos secundarios irreversiveis, tornando a habi-
lidade da CMN fundamental para a pratica clinica®.

Além disso, mudancas na sociedade, como o
desenvolvimento de novas tecnologias, o ace-
lerado aprimoramento das ciéncias e o surgi-
mento da bioética, vém contribuindo para a
reformulacao de paradigmas no campo da saude.
Nessas circunstancias, ganham destaque novos
valores e regras morais associados a autonomia
e avalorizacdo do paciente na realizacdo dos seus
desejos e no exercicio dos seus direitos.

Beauchamp e Childress? salientaram que,
no contexto da ética médica contemporanea,
as virtudes da sinceridade e da honestidade,
principios essenciais na CMN, sdo consideradas de
grande valor no carater dos profissionais de satde.
O Codigo de Etica Médica brasileiro enfatiza a
autonomia do paciente, identificando os limites
do desejo de conhecimento e do planejamento
mutuo no manejo das situacées®. Tais ideias sé

serdo compreendidas se o profissional de saide
se comunicar de maneira adequada’.

O protocolo Spikes, organizado em seis pas-
sos, objetiva facilitar tanto o papel do médico
comunicador de ma noticia quanto o do
paciente receptor, visando reduzir a ansiedade,
a sensacao de culpa do profissional e o impacto
emocional negativo no enfermo. Seus compo-
nentes incluem empatia, reconhecimento e
validacdo dos sentimentos, além de explorar a
compreensio do paciente e a aceitacdo da ma
noticia, o fornecimento de informacdes sobre
as possiveis intervencdes, o planejamento e o
acordo sobre acompanhamento posterior ¢1°.

Com a hipétese de que o protocolo Spikes ndo
se encaixaria no contexto sociocultural brasileiro,
adaptacido, denominada “protocolo Paciente”,
foi validada em 2017. Baseia-se em preparo,
avaliacdo do conhecimento do paciente, convite a
verdade, informacdes, emocdes, ndo abandono
do paciente e no tracado de estratégia''. Na CMN
é fundamental que se trabalhe a verdade,
dosando-a, por meio do didlogo com o paciente,
reconhecendo empaticamente seus medos,
gostos, cultura e davidas 2.

Partindo da premissa de que a CMN é com-
peténcia essencial para o profissional da salde e
requerer treinamento, existindo protocolos vali-
dados para sua melhor execucao, é desejavel que
o estudante de medicina tenha contato com essa
tematica durante a graduacdo. Além disso, levou-se
em consideracio que esse tema ja foi abordado
por meio de questionario estruturado ao longo do
curso de forma eficaz®. Sendo assim, este estudo
objetivou analisar a autopercepc¢ao dos estudan-
tes de uma faculdade de medicina em relacado a
aptiddo em CMN, bem como identificar fatores que
possam estar associados a essa percepcao.

Método

Trata-se de estudo observacional, transversal e
misto (qualitativo e quantitativo), realizado entre
setembro de 2018 e fevereiro de 2019, do qual
todos os alunos regularmente matriculados numa
faculdade de medicina no ano letivo de 2018 foram
convidados a participar. A instituicdo trabalha com
espiral construtivista e os alunos da graduacao
tém contato com o tema CMN desde o 1° ano.
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A amostra foi selecionada por conveniéncia
e constituida por 214 alunos do 1° ao 6° ano.
Os critérios de exclusdo foram: ndo aceitar par-
ticipar do estudo; ndo preencher o questionario;
ou apresentar formacao anterior em que o con-
telido sobre CMN pudesse ter sido abordado.

Oinstrumento de coleta de dados constitui-se de
questionario autoaplicavel composto por 14 ques-
toes, sendo 12 com alternativas e duas abertas,
para maior compreensao. A fim de que a situacao fosse
mais confortavel, o aluno participante teve 20 minu-
tos para preencher o questionario em ambiente
tranquilo, sem a presenca dos pesquisadores.

Foram obtidas informacdoes como idade,
sexo, ano do curso, contato com o tema CMN,
importancia do tema, autopercepcao de apti-
dao a CMN, dificuldades e vivéncia com CMN na
graduacdo. Para os alunos que nao se julgaram
aptos a CMN, foi questionado o motivo dessa
avaliacdo; aqueles que acreditavam que a gra-
duacdo nao ofereceu os recursos necessarios a
aquisicao da habilidade de comunicar ma noticia,
perguntou-se como o curso poderia melhorar.

Foi considerada como variavel de desfecho a
autopercepcao de aptidao a CMN (sim/nao). As varia-
veis explicativas foram: género, idade, ano do curso,
ter tido primeiro contato com a CMN na graduacao,
ano em que ocorreu esse primeiro contato, ter tido
contato com CMN em atividade extracurricular,
considerar o tema CMN importante para a carreira
médica, conhecer um protocolo de CMN, ter comu-
nicado ma noticia na graduacao, julgar impor-
tante o assunto CMN no curso e acreditar que a
graduacao oferece os recursos necessarios para
a aquisicao da habilidade de comunicar ma noticia.

A analise estatistica das variaveis quantitativas
foi realizada com auxilio do programa Stata, versao
13.0 (Stata Corp, LCC, USA), e os dados foram tes-
tados quanto a normalidade (teste de Kolmogorov-
Smirnov). Os resultados sdo apresentados em

frequéncias, medianas, intervalos interquartis
(1Q) e intervalos de confianca de 95% (IC 95%).
Diferencas entre mais de duas medianas foram
calculadas pelo teste de Kruskal-Wallis, e realizou-se
andlise bivariada com o desfecho e possiveis varia-
veis associadas.

Para estimar as razbes de prevaléncia bru-
tas (RPb) e ajustadas (RPa), empregou-se a ana-
lise de Poisson (estimacdo robusta e funcio de
ligacdo log). As variaveis com valor de p<0,20 foram
incluidas para calculo das razées de prevaléncia
ajustadas, e nas analises finais foi considerado
p<0,05 como significante. Para as duas questoes
qualitativas, a andlise foi realizada pelo método
word cloud, com representacao visual.

Resultados

A amostra contou com 214 participantes,
sendo 109 (50,9%) do sexo masculino e 105 (49,1%)
do feminino, e a mediana de idade foi de 24 anos
(1Q 22-27). Quanto ao ano de curso, 32 (15%)
estavam no 1°, 41 (19,1%) no 2°, 36 (16,8%) no 3°,
32 (15%) no 4°, 34 (15,9%) no 5° e 39 (18,2%)
no 6°. Dos 211 participantes que responde-
ram sobre autopercepcido de aptiddo em CMN,
93 (44,1%) se consideraram aptos.

As respostas ao questionario revelaram que a
maioria dos alunos teve contato com o tema ja
no primeiro ano da graduacao (Tabela 1). Em rela-
¢do aos protocolos de CMN, 81 (38%) participan-
tes negaram conhecé-los e, entre os protocolos
conhecidos, o Spikes foi citado em 127 (59,3%)
respostas, aparecendo de forma isolada ou
associado, sendo encontrado em conjunto ao
Paciente em trés respostas e ao Nurse em uma.
O protocolo Assist foi mencionado por 1 (0,5%)
respondente e 12 (5,6%) participantes afirmaram
conhecer protocolos sem os nomear.

Tabela 1. Conhecimento dos alunos de graduacio sobre o tema comunicacido de mas noticias (n=214)

Pergunta Numero de respostas %
Vocé ja teve o primeiro contato com o tema CMN na grade curricular da graduacao?
Sim 173 80,9
Nao 41 19,1
Total de respostas 214 100,0
continua...
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Tabela 1. Continuacao

Pergunta Numero de respostas %
Em qual ano foi o primeiro contato?
1° ano 87 50,6
2° ano 49 28,5
3°ano 20 11,6
4° ano 13 7,6
5°ano 3 1,7
Total de respostas 172 80,4
Vocé teve contato com o tema CMN em atividade extracurricular?
Sim 147 68,7
Nao 67 31,3
Total de respostas 214 100,0
Vocé considera o tema CMN importante para a carreira médica?
Sim 210 98,6
Nao 3 1,4
Total de respostas 213 99,5
Vocé conhece algum protocolo validado para auxilio da CMN?
Sim 132 62,0
Nao 81 38,0
Total de respostas 213 99,5
Se sim, onde conheceu?
Faculdade 92 69,7
Faculdade/congressos, simposios 15 11,3
Congressos, simposios 7 5,3
Internet 5 3,8
Outros 13 9,9
Total de respostas 132 61,7
Em quantas situacoes durante a sua graduagao vocé precisou comunicar ma noticia?
Nenhuma 106 51,7
Uma vez 29 14,1 /
Duas vezes 28 13,7
Mais de duas vezes 42 20,5 ©
Total de respostas 205 95,8 2
Vocé julga importante o assunto CMN na graduagio? §
Sim 199 97,5 =
Nao 5 2,5
Total de respostas 204 95,3

Vocé acredita que sua graduacao oferece os recursos necessarios para a
aquisicao da habilidade de comunicar ma noticia?

Sim 120 59,7

Nao 81 40,3

Total de respostas 201 93,9
continua...
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Tabela 1. Continuacao
Pergunta
Vocé se considera apto a comunicar ma noticia?
Sim
Nao
Total de respostas
Qual vocé considera ser sua maior dificuldade?

Nervosismo

Acredito que ma noticia faca mal ao paciente
Nao saberia como dar a noticia

N3o saberia lidar com a reacdo do paciente

N3o acho que eu, médico, deva ter este trabalho
Outra

Total de respostas

Numero de respostas %
93 44,1
118 55,9
211 98,6
92 43,0
23 10,7
58 27,1
103 48,1
2 0,9
18 8,4
214 100,0

CMN: comunicacdo de mds noticias

Para a questdo “Por que vocé nido se sente
apto a comunicar ma noticia?”, o resultado da
técnica word cloud revelou, em relacdo as maio-
res dificuldades dos participantes, as respostas
“falta”, “pratica”, “tema”, “protocolo” e “pouco”.
A questdo “Como melhorar a graduacio para
oferecer os recursos necessarios para aquisi-
cao da habilidade de comunicar mas noticias?”
obteve como resposta, em sua maioria, as pala-
vras “tema”, “pratica”, “situacdes”, “atividades”,
“curricular” e “oficina”.

As variaveis que de forma isolada
associaram-se a maior autopercepcao da aptidao

em CMN foram: cursar do 4° ao 6° ano; ter tido

contato com CMN na graduacao; ter tido contato
com CMN em atividade extracurricular; conhecer
algum protocolo validado de CMN; ter comu-
nicado ma noticia na graduacao; e julgar que o
curso ofereceu os recursos necessarios a aquisi-
¢io da habilidade de CMN (Tabela 2).

Na analise multivariada de Poisson (Tabela 3),
as variaveis que permaneceram no modelo foram:
cursar do 4° ao 6° (RPa 2,52; p<0,001), achar que a
graduacao ofereceu os recursos necessarios a aqui-
sicdo de habilidade de comunicar ma noticia (RPa
2,03; p<0,001), conhecer algum protocolo validado
de CMN (RPa 1,70; p=0,015) e ter comunicado ma
noticia na graduacao (RPa 1,07; p<0,001).

Tabela 2. Prevaléncia e razdo de prevaléncia bruta de ter aptiddo em comunicar mas noticias e variaveis

associadas
Variavel n % Aptiddo aCMN (%) RPb valordep
Ter tido necessidade de comunicar ma noticia na graduacao
Sim 99 48,3 71,71 3,84
) <0,001
Nao 106 51,7 18,86 1
Ano do curso
4° ao 6° 104 49,3 70,20 3,75
<0,001
1°ao 3° 107 50,7 18,70 1
Conhecer algum protocolo validado para CMN
Sim 132 62,0 58,33 2,99
N <0,001
Nao 81 38,0 19,75
continua...
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Tabela 2. Continuagdo

Variavel n % Aptiddo aCMN (%) RPb valordep
Ter tido primeiro contato com CMN na graduacao
Sim 173 80,9 49,71 2,87
0,003
Nao 41 19,1 17,07 1
Achar que a graduacao ofereceu recursos necessarios a
aquisicao da habilidade de comunicar ma noticia
Sim 120 59,7 55,83 1,99
<0,001
Nao 81 40,3 27,16 1
Ter tido contato com CMN em atividade extracurricular
Sim 147 68,7 48,29 1,50
~ 0,037
Nao 67 31,3 32,83 1
CMN: comunicagdo de mds noticias; RPb: razdo de prevaléncia bruta
Tabela 3. Razao de prevaléncia ajustada de ter aptiddo para comunicar ma noticia e variaveis
associadas
Variavel RPa IC 95% valor de p
Ano do curso 2,52 1,54-4,13 <0,001
Ach.a‘r que a graduaca!o oferfaceu,rgcursos necessarios a aquisicio da 2,03 1,45-2,82 <0,001
habilidade de comunicar ma noticia
Conhecer algum protocolo validado para CMN 1,70 1,10-2,63 0,015
Ter tido necessidade de comunicar ma noticia na graduacao 1,07 1,04-1,11 <0,001

CMN: comunicagdo de mds noticias; RPa: razdo de prevaléncia ajustada

Discussao

A maior parte dos participantes (98,6%) con-
siderou o tema CMN importante para a carreira
médica; 80,9% tiveram o primeiro contato com
o assunto na graduacdo, metade deles (50,6%)
ainda no primeiro ano; e atividades extracurri-
culares também foram importantes para intro-
duzir o tema (68,7%). A literatura é clara ao mos-
trar a importancia do aprendizado da CMN na
graduacao, na perspectiva dos estudantes 3,

No presente estudo, 62% dos participantes
demonstraram conhecer algum protocolo validado
para CMN, e foi observado que isso se associou a 70%
mais aptidao para CMN. Outros trabalhos demons-
traram que, ap6s a introducao da base teérica sobre
como comunicar ma noticia em aula expositiva
sobre o protocolo Spikes, estudantes de medicina
sentiram-se, na maioria, aptos para a tarefa, eviden-
ciando que a apresentacdo do tema durante a gra-
duacéo pode diminuir a ansiedade e a angustia2*%,

A avaliacdo qualitativa revelou que palavras
como “falta”, “pratica”, “tema”, “protocolo” e
“pouco” foram frequentes nas opinides dos estu-
dantes ao explicar por que nao se sentem aptos
a CMN. Assim, pode-se entender que a falta de
atividades praticas e de conhecimentos sobre o
tema e protocolos influencia negativamente a
habilidade de comunicar ma noticia.

Quando interrogados sobre as dificuldades
mais importantes, a maioria dos alunos indicou
nervosismo ao lidar com as reacdes dos pacien-
tes. Essa era também a maior dificuldade enfren-
tada por médicos oncologistas nas décadas
de 1950 e 1960, mas esse e outros obstaculos
podem ser minimizados com melhor conheci-
mento tedrico-pratico do tema®.

Tais adversidades sdo relatadas em trabalhos
mais recentes, como o de Dias e colaboradores %,
que demonstraram que medo, falta de suporte
dos supervisores e receio de desapontar ou tirar
a esperanca do paciente dificultavam a CMN.
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Nessa pesquisa, médicos-residentes citaram a
auséncia do tema na graduacao como motivo para
a dificuldade em CMN, e 80% se sentiram mais
aptos apo6s abordagem tedrico-pratica do tema .

E interessante ressaltar que a instituicio objeto
desta pesquisa utiliza metodologia espiral cons-
trutivista, na qual o mesmo tema é reforcado em
diversos momentos do curso. Com relacdo a CMN,
metade dos alunos afirmou ter tido o primeiro con-
tato ainda no 1° ano do curso. E a maioria teve
esse contato antes do internato. Assim, 3 medida
que o aluno adquire mais conhecimentos e
aumenta sua responsabilidade paciente-cuidador,
sao apreendidos progressivamente mais aspectos
complexos da habilidade de comunicar ma noticia.

Ainda, considerando o conjunto de fatores
associados a autopercepcao de aptidao para
CMN, estar cursando a segunda metade do curso
aumentou mais de duas vezes a sensacao de apti-
dao para CMN, e ter tido necessidade de comuni-
car ma noticia na graduacao a aumentou em 7%.
Desse modo, a maior frequéncia de contato com o
tema ao longo dos anos contribuiu positivamente
para a aquisicdo da habilidade.

Freiberger, Carvalho e Bonamigo ** observa-
ram que alunos da segunda metade do curso de
medicina referiram maior preparo em CMN em
comparacao aos da primeira metade. Recente revi-
s3o sistematica evidenciou que o tema CMN é bem
aceito e valorizado pelos estudantes de medicina
que relataram melhor capacidade comunicativa
apos treinamento .

Apesar disso, mesmo tendo contato precoce
com o tema na graduacdo e sendo este refor-
cado ao longo dos anos, apenas 44,1% dos parti-
cipantes deste estudo relataram aptiddao a CMN.
Tal fato pode ser devido a maneira e a profundi-
dade com que o assunto é abordado na graduacao.
Quanto a isso, estudos demonstram que a aquisicdo
dessa habilidade nao se faz somente pela experién-
cia, mas também por conhecimento e treinamento,
além de reflexdo constante, tanto por estudantes
quanto por profissionais de medicina 168,

Com base na premissa de que a habilidade de
comunicacio pode ser ensinada, diferentes estra-
tégias de educacao para estudantes de medicina
vém sendo utilizadas. Elas incluem aulas didaticas,
discussdes em grupo, praticas de atuacao individuais
ou em grupo com pacientes simulados, e momen-
tos didaticos durante o atendimento clinico.

Estudos também reforcam que o treinamento mais
eficaz vai além do método tedrico, utilizando-se
de multiplas sessdes de oportunidades praticas,
discussoes, reflexdes e técnicas de feedback 168

Desse modo, é possivel desenvolver empatia e
aprender a habilidade tanto verbal quanto nao ver-
bal da comunicacdo 8. Apesar disso, embora o trei-
namento em CMN possa ser eficaz para médicos e
estudantes de medicina, ainda parece haver duvida
sobre seu real impacto em relacdo a competéncia
global, sendo necessarios estudos controlados .

As palavras mais recorrentes nas respostas
a pergunta “Como melhorar a graduacido para
oferecer os recursos necessarios para aquisi-
cao da habilidade de comunicar mas noticias?”
referiam-se a forma como o tema foi abor-
dado. Os termos mais frequentes foram “tema”,
“pratica”, “situacoes”, “atividades”, “curricular”
e “oficina”, o que pode sugerir que os estudan-
tes consideram atividades praticas sobre o tema
na grade curricular, como simulagoes e oficinas,
de grande valia para a aprendizagem e aquisi-
cdo da habilidade de CMN.

Além disso, achar que a graduacao ofereceu
0S recursos necessarios a aquisicdo da habilidade
de comunicar ma noticia associou-se a percep-
cao duas vezes maior de aptiddo. Pode-se, entao,
compreender que os recursos estao disponiveis,
porém a forma como sao utilizados nesses treina-
mentos merece ser reavaliada.

Sabe-se que a percepcao do estudante influen-
cia sua capacidade de comunicacdo. Diversos estu-
dos consideram a crenca do individuo em relacao a
sua capacidade para lidar com determinadas situa-
¢oes - chamada de autopercepcao - como preditora
e influenciadora do desenvolvimento académico,
bem como do desempenho dos estudantes 204,

Consideracoes finais

A maioria dos participantes ndo se considerou
apta a CMN, apesar de julgar o assunto impor-
tante na graduacao, e a auséncia de atividades
praticas sobre o tema emergiu como resposta
a essa falta de aptidao. Apesar disso, alunos do
4° ao 6° ano, bem como aqueles que ja comuni-
caram ma noticia na graduacao, sentiram-se mais
preparados. Em relacdo aos protocolos, a maio-
ria conhece algum, sendo o Spikes o mais citado,
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e tal conhecimento foi associado a maior autoper-  noticia associou-se a melhor autopercepcao. Diante
cepcao de aptiddo em CMN. disso, é relevante considerar que, entre as melhorias

Achar que a graduacio ofereceu os recursos neces-  propostas pelos estudantes, foram sugeridas ativida-
sarios a aquisicao da habilidade de comunicar ma  des praticas sobre o tema, além das que ja ocorrem.
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