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Introducéo

A crescente importancia atribuida as competéncias de
comunicacdo tornou o0 seu ensino um componente
central nos curriculos das profissdes de saude, sendo
a competéncia vital na pratica de cuidados e na
educacdo para a saude.

Procedeu-se a uma revisdo sistematica da literatura,
com os objectivos de identificar programas de treino de
competéncias de comunicacao para profissionais de
saude, em particular fisioterapeutas, e sistematizar a
sua caraterizagao.

* Base de dados: PubMed,;

* Palavras-chave: communication AND health AND (physical
therap* OR physiotherap*);

« Critérios de incluséo: artigos completos, gratuitos, de
30/9/2011 a 30/9/2018, em portugués e inglés, com
programas de treino de competéncias de comunicacdo com
intervencdo, para profissionais de salde e/ou estudantes;

* Critérios de exclusdo: revisdes sistematicas da literatura,
meta-analises e artigos de opinido;

* 2 Revisores independentes.

Resultados

Fluxograma PRISMA 2009

Caraterizacdo dos Programas de Treino

*Mais longo: 12 sessdes / 24 horas
*Mais curto: 1 sessdo /1 hora
*E-learning: 1 a 4 visitas ao site / tempo médio 54’

*Presencial; Presencial + e-learning; e-learning;
*Tedrico-pratico; Teorico
*Grupo; Grupo + Individual; Individual

* “Especialista” ou “Perito”; Psicdlogo; Médico;
Nutricionista; Enfermeiro; Fisioterapeuta;
Terapeuta Ocupacional; “Profissional de Saude”

» Material de apoio: DVD interativo, literatura de
suporte; Exercicios praticos: sem role-play , com
role-play; Feedback estruturado; Discussao
individual ou grupo; Video exemplificativo
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« Entrevista motivacional; Modelo 5°A; Deciséo
partilhada; Suporte para autonomia; Questdes
abertas; Comunicagdo médico-paciente; Teoria
Cognitivo-comportamental; Teoria da Auto-
determinacéo; Escuta reflexiva; Comunicacéo
Colaborativa; Teoria Socio-cognitiva
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Referéncias Conclusao

Os resultados sugerem que, em termos de
eficacia, a estrutura do programa podera ser
mais relevante que a sua duracéo,
competéncias de comunicacéao treinadas ou
técnicas e métodos utilizados.




