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RESUMO 

Os estudantes da licenciatura em enfermagem (CLE) realizam o primeiro ensino clínico 

hospitalar no segundo ano. Os doentes de quem cuidam são, maioritariamente, doentes 

graves ou encontram-se em situação de final de vida. Colocam-se, ao estudante, grandes 

desafios relacionais e emocionais decorrentes da experiência. A riqueza das 

oportunidades de aprendizagem, poderá transformar esses desafios em forças. Professores 

de psicologia participam, através de seminários de reflexão, na integração de saberes e na 

transformação das vulnerabilidades em forças, pessoais e relacionais. 

OBJETIVOS: Compreender as experiências relacionais dos estudantes, vividas na relação 

com o doente; Decifrar as emoções, implícitas e explícitas, no cuidar o doente; Analisar 

fatores que possam determinar essas dificuldades. 

MÉTODO: Estudo fenomenográfico, a partir da aplicação de um questionário com duas 

perguntas abertas, a 50 estudantes do 2º ano do CLE. Foi realizada análise de conteúdo 

interpretativa. 

RESULTADOS: Emergiram quatro temas principais: (1) Comunicação (com doentes 

com dificuldades sensoriais e verbais, com doentes graves e terminais, com a família, 

etc.); (2) Gestão de emoções desencadeadas face ao sofrimento do doente (mecanismos 

de identificação); (3) Confronto com o morrer e a morte; (4) Lidar com a agressividade 

do doente. Estes eixos relacionais congregam as dificuldades dos estudantes. 

CONCLUSÃO: Destacam-se o apelo a uma maior especificação teórico-práxica nos 

aspetos relacionados com o aperfeiçoamento das técnicas de comunicação que ajude a 
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aplicar conceitos teóricos, apreendidos nas diversas disciplinas e a importância da gestão 

das emoções no confronto com a morte, o sofrimento e a agressividade.  

PALAVRAS-CHAVE: experiências; vivências; ensino clínico; dificuldades relacionais 

 

INTRODUÇÃO 

Os estudantes do curso de licenciatura em enfermagem (CLE) realizam o primeiro ensino 

clínico em Fundamentos de Enfermagem, área hospitalar, no segundo ano. É um 

momento especial para os jovens estudantes devido essencialmente a três aspetos 

centrais: o efeito de novidade que é o ambiente hospitalar no seu todo, desconhecido de 

muitos destes jovens; o exercício prático de um conjunto de procedimentos e técnicas 

previamente adquiridas em contexto laboratorial; a relação com pessoas doentes e suas 

famílias que se encontram num período de grande vulnerabilidade e sofrimento.  

Os doentes de quem cuidam são, maioritariamente, doentes graves ou encontram-se em 

situação de final de vida. Colocam-se, assim, ao estudante, grandes desafios relacionais e 

emocionais decorrentes da experiência. Os estudantes são interiormente postos à prova, 

testam diariamente a capacidade de gestão das suas emoções, confrontam-se com as suas 

fragilidades e ensaiam o desenvolvimento de estratégias que lhes permitam fazer face a 

tão desafiante período da sua aprendizagem ou, porventura, da sua vida.  

Em muitos casos, a resposta dos estudantes aos apelos feitos pelo doente não é satisfatória 

nem para uns nem para outros, deixando em aberto a possibilidade de transformação de 

ambos. Esta é uma das razões que obrigam a que o estudante seja supervisionado e 

apoiado na reflexão sobre as suas práticas, no contexto da aprendizagem por prática 

reflexiva1 (Schon, 1992). Nesta prática reflexiva inclui-se a vertente relacional e também 

a gestão de emoções, que se enquadram na função restauradora ou de apoio da supervisão 

clínica2 (Proctor, 1991).  

No contexto de prestação de cuidados, o estudante experimenta a vivência de uma relação 

interpessoal intensa com a pessoa doente, repleta de complexidades pessoais decorrentes 

da experiência emocional que estão a viver. Do ponto de vista teórico, as situações 

relacionais obrigam a que o estudante responda aos apelos do doente sem referente prévio, 

o que pode deixá-lo constrangido, bloqueado, ou mesmo perturbado por uma qualquer 

familiaridade da história evocada, levando a para-respostas ou a respostas motoras de 

fuga do campo relacional3,4 (Pinto, Queirós, & Camarneiro, 2012; Camarneiro, Pinto, & 

Queirós, 2013). 
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Professores de psicologia participam, através de seminários de reflexão, na integração de 

saberes e na transformação das vulnerabilidades em forças pessoais e relacionais a partir 

da riqueza das oportunidades de aprendizagem. 

OBJETIVOS 

Conhecer as experiências relacionais dos estudantes vividas na relação com o doente; 

Decifrar as emoções, implícitas e explícitas, no cuidar o doente; Analisar fatores que 

possam determinar essas dificuldades. 

METODOLOGIA 

De modo a alcançar os objetivos delineados, realizou-se um estudo fenomenográfico, a 

partir da aplicação de um questionário com duas perguntas abertas, a 50 estudantes do 2º 

ano do Curso de Licenciatura em Enfermagem da Escola Superior de Enfermagem de 

Coimbra que se encontram a realizar o primeiro ensino clínico hospitalar do curso no ano 

letivo 2016/2017.  

Os questionários foram aplicados num dos seminários da Componente Relacional, com a 

concordância dos participantes, aos quais foi garantido o anonimato. Os resultados foram 

analisados segundo o paradigma interpretativo. Com esta análise, identificaram-se temas 

e subtemas que se ilustraram com as respetivas unidades de significância. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

O estudo contou com a resposta de 50 estudantes jovens, todos a frequentar o 

2º ano do Curso de Licenciatura em Enfermagem, com média de idade de 20 anos, 

maioritariamente do sexo feminino (84%). Como resultados da análise das respostas 

obtidas nos questionários emergiram três eixos, ou unidades temáticas, de natureza 

psicológica: 1- Dificuldades relacionais; 2- Dificuldades emocionais e 3- Dificuldades 

cognitivas. Estas três unidades temáticas são formadas por quatro temas principais: (1) 

Comunicação (com doentes com dificuldades sensoriais e verbais, com doentes graves e 

terminais, com a família); (2) Gestão de emoções desencadeadas face ao sofrimento do 

doente (mecanismos de identificação); (3) Confronto com o morrer e a morte; (4) Lidar 

com a agressividade do doente. Estes eixos relacionais congregam as dificuldades dos 

estudantes. 

O tema “Dificuldades relacionais” contêm o subtema “Comunicação”. Esta tem diversas 

unidades temática: doentes com dificuldades sensoriais e verbais; doentes graves e 

terminais; família.  

O tema “Dificuldades emocionais” reuniu dois subtemas: “Confronto com a morte e o 

morrer” e “Lidar internamente com o sofrimento do doente”. 
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O estudante confronta-se com a perda e tem reações emocionais típicas, porventura 

próximas dos estádios emocionais5 ou das fases de luto. 

No “Lidar internamente com o sofrimento do doente” observamos que os estudantes 

toleram mal o sofrimento do outro, provavelmente pela impotência sentida na sua 

minimização ou anulação, papel social atribuído aos profissionais de saúde.  

Segundo Hesbeen (2001)6, independentemente do contexto, o verdadeiro cuidar 

depende do encontro entre aquele que cuida com intenção de ajudar e o que recebe 

cuidados e precisa de ser ajudado. Esta ajuda não ocorre num único sentido porque a 

pessoa ajudada pode, ela própria, tornar-se uma ajuda preciosa para aquela que está a 

ajudar. Ambas fazem um percurso em comum e criam laços de confiança. 

No segundo tema, “Dificuldades cognitivas”, também se observa um subtema: “Lidar 

com a agressividade do doente”. Lidar com a agressividade do doente, ou responder a 

essa agressividade, são formas de resolução do vivido. O estudante sente-se desvalorizado 

se o doente o desqualificar.  

O contexto de trabalho em saúde impõe aos profissionais um elevado estado de tensão 

pois confrontam-se com a vida e com a morte, tornando as práticas clínicas 

particularmente difíceis. Para o estudante isto assume uma importância visível. O campo 

da prática desenvolve-se num contexto de tensões entre a racionalidade técnica e a 

racionalidade prática1. 

CONCLUSÕES 

Perante os resultados obtidos, concluímos que se destaca o apelo a uma maior 

especificação teórico-práxica nos aspetos relacionados com a gestão das emoções e com 

a dimensão relacional e cognitiva no confronto com a morte, com o sofrimento e com a 

agressividade, e o aperfeiçoamento das técnicas de comunicação que ajudem a aplicar 

conceitos teóricos, apreendidos nas diversas disciplinas, particularmente nas áreas da 

psicologia. 

Apesar do reconhecimento por parte dos professores da necessidade de reforçar a reflexão 

sobre estas temáticas no contexto de ensino-aprendizagem, a prática clínica dos 

estudantes em ensino clínico mantém esse apelo muito presente. 

Em síntese, é necessário clarificar, partilhar, refletir, apoiar, orientar e transformar3,4 

aspetos a ter em conta com os estudantes em ensino clínico para ultrapassarem as 

dificuldades apresentadas. 
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