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Resumo:

Ambientes complexos como é o contexto de atuagao dos profissionais de salde exigem
destes uma articulacdo conhecimentos e competéncias, sendo certo que uma forte
componente de construcdo de competéncias emocionais implica maiores
conhecimentos da parte destes. Significa que para além da necessidade de cada
profissional possuir conhecimentos técnicos em dominios especializados, tem também
de reunir um conjunto de competéncias essenciais de caracter pessoal e interpessoal.
Neste sentido as competéncias emocionais encontram-se positivamente associadas a
um conjunto de caracteristicas pessoais que promovem o recurso a boas praticas e
servem de fator de protecdo ao bem-estar dos individuos. Esta investigacdo pretende
estudar o impacte de uma intervencao psicoeducativa e formativa no desenvolvimento
de competéncias emocionais dos profissionais de saude, que trabalham numa unidade
de cuidados coronarios. A opcdo por este tipo de unidade cuidados justifica-se pela
dimensao prioritaria e permanente de intervenc¢do na drea da saude, que a pessoa, com
doenca cronica, do foro cardiaco exige. Para responder a este objetivo optou-se pelo
recurso a uma metodologia de investigacdo baseada nos métodos mistos. Os dados
foram recolhidos junto de seis profissionais de salude, recorrendo-se ao método de
Focus Group e aos questiondrios validados para a populagdo que integra a amostra. A
analise conjugada de dados qualitativos e quantitativos permitiu uma melhor
compreensdao da realidade e uma analise mais rigorosa da intervencdo junto dos
profissionais de saude. Os discursos dos participantes revelaram que a intervencdo
psicoeducativa e formativa permitiu a introspecao e reflexdo dos sentimentos face aos
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procedimentos implementados por estes profissionais a pessoa do foro cardiaco, num
periodo de pandemia causada pelo SARS-COV2. A continuidade de acBes formativas
para o dominio das competéncias emocionais é salientada por todos os profissionais,
permitindo o confronto mais eficaz de uma realidade que é complexa.

Palavras-chave: Competéncia Emocional; Profissionais de Cuidados Coronarios; Gestado
Emocional; Intervengao Psicoeducativa e Formativa.

Abstract:

Complex work environments, such as the context in which health professionals operate,
include an articulation of knowledge and skills, and it is true that a strong demand for
the construction of emotional skills also implies a greater use of knowledge. It means
that, in addition to the need for each professional to have technical knowledge in
specialised domains, they also need to bring together a set of essential personal and
interpersonal skills. In this sense, emotional competencies are positively associated with
a set of personal characteristics that promote the use of good professional practices and
serve as a protective factor for the well-being of individuals. This research aims to study
the impact of a psychoeducational and training intervention on the development of
emotional competencies of health care professionals working in a coronary care unit.
The choice of this type of care unit is justified by the priority and permanent dimension
of intervention in the health area required by chronic heart disease. To answer this
objective, a mixed-methods research methodology was used. Data were collected from
six health professionals, using the focus group method and questionnaires validated for
the sample population. The combined analysis of qualitative and quantitative data
allowed for a better understanding of reality and a more rigorous analysis of the
intervention with health professionals. The participants' speeches revealed that the
psychoeducational and formative intervention allowed for the introspection and
reflection of feelings regarding the procedures implemented by these professionals for
cardiac patients in a period of pandemic caused by SARS-COV2. The continuity of
training actions for the mastery of emotional skills is highlighted by all professionals,
allowing a more effective confrontation of a complex reality.

Keywords: Emotional Competence; Coronary Care Professionals; Emotional
Management; Intervention; Psycho-educational and Formative Intervention.
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1.Introducgao



Entende-se como Competéncia emocional (CE) a capacidade de cada sujeito mobilizar,
integrar e aplicar na sua vida quotidiana e profissional os conhecimentos e capacidades
que possui sobre emocgOes; aspetos estes que podem ser adquiridos através de
intervengdes psicoeducativas e formativas especificas, adaptadas a um determinado
publico-alvo (Karimi et al., 2020; Kasler et al., 2013; Teskereci et al., 2020).

A literatura cientifica sugere que uma elevada Inteligéncia emocional (IE) se reflete
numa boa CE, interferindo significativamente na forma como as pessoas vivem e
estabelecem relagdes interpessoais positivas e satisfatérias (Goleman, 2005). Devido ao
impacte que a CE tem na vida das pessoas, varios investigadores tém-se dedicado a
estudar a influéncia do trabalho no desenvolvimento das CE e da IE em aspetos
relacionados com o bem-estar (Elias, 2013), a autoestima (Pérez-Fuentes et al., 2019) e
no desempenho profissional (Alonazi, 2020; Bas-Sarmiento et al., 2020; Degerli & Odaci,
2020), de diferentes grupos profissionais.

A CE possui dimensdes que se encontram positivamente associadas a fatores como a
empatia, a resiliéncia, o suporte social, a satisfacdo laboral e o cuidar. Estes elementos
podem ser diferenciadores no desempenho profissional, uma vez que possibilitam uma
melhor capacidade de gerir emocGes pessoais e as dos outros (Nightingale et al., 2018).

A situacdo pandémica causada pelo SARS-COV2 transformou-se num problema de saude
publica, onde os profissionais de saude foram confrontados com uma experiéncia
traumatica que interferiu no seu desempenho profissional e na sua saude mental (Soto-
Rubio et al., 2020). Conscientes dos desafios profissionais e considerando os estudos
qgue reforca a importancia das CE no bom desempenho profissional, na satisfacdo do
trabalho e no esgotamento causado pela pandemia (Alonazi, 2020), é essencial investir
na educacdo/formacdo dos profissionais de saude, contribuindo para um
desenvolvimento eficaz da sua CE (Macedo, et al., 2019a).

Baseados neste conhecimento empirico sobre CE e na importancia que a supervisao
clinica assume na implementacdo de estratégias para o desenvolvimento de CE dos
profissionais de saude, nomeadamente: i) na partilha de experiéncias; ii) na existéncia
de momentos de reflexdo; iii) nas ag¢des informativas no contexto de trabalho,
promovidas pela organizacdo, e iv) nas metodologias de trabalho, que valorizem as
oportunidades de encontros de equipas multiprofissionais e estudantes no ensino
clinico/estagio (Macedo, et al., 2019b); foi estruturada e desenvolvida uma intervencio
promotora de CE junto de um grupo de enfermeiros(as) de uma Unidade de Cuidados
Coronarios.

2. Metodologia

Este estudo obedece aos pressupostos de uma metodologia mista, onde se procurou
articular dados quantitativos e qualitativos. A realizacdo de uma investigacdo com
recurso aos métodos mistos possibilita complementar os dados de classificacdo dos
participantes sobre as dimensdes avaliadas, através de questiondrios (competéncias
emocionais e bem-estar psicolégico), com os testemunhos dos participantes sobre a
experiéncia profissional e o papel das emoc¢des no exercicio profissional. Neste sentido
a combinacdo de dados quantitativos e qualitativos representa um avanco
metodoldgico para uma melhor compreensao da realidade que pretendemos intervir.
De acordo com o amplo consenso sobre métodos mistos, que enfatiza o seu poder



explicativo (Doyle et al., 2009; Wisdom et al., 2012), espera-se que a potencialidade
desta combinacdo permita compreender de forma mais precisa o impacte das sessoes
de intervengdao, desenvolvidas para estes profissionais, no ambito da promocdo e
desenvolvimento de competéncias emocionais. No fundo, o recurso a esta metodologia
de investigacdo reunira, num mesmo estudo, dados quantitativos e qualitativos
recolhidos pelo investigador de forma a colmatar as limitacdes de investigacdo inerentes
a desenhos de investigacdo exclusivos de uma Unica abordagem (Caruth, 2013; Creswell,
2012).

Neste sentido, esta articulacdo de métodos permitird responder a seguinte questdo de
investigacdo: Qual o impacte do programa de intervengao psicoeducativa e formativa
na aquisicdo e desenvolvimento de competéncias emocionais dos profissionais de
saude?

2.1 Participantes

Participaram neste estudo seis (6) profissionais que exercem pratica Clinica numa
unidade de Cuidados Coronarios (4 do sexo feminino e 2 do sexo masculino), com idades
compreendias entre os 27 e os 45 anos (M = 34.5) e com uma experiéncia profissional
que varia entre os 4 e os 23 anos (M = 12.7). Relativamente ao estado civil, 3
profissionais sdo casados, 2 solteiros e 1 divorciado. Todos sdo detentores de titulo de
licenciatura e trés possuem mestrado.

2.2 Intervengao Psicoeducativa e Formativa

Apds a aprovacdo do estudo por parte da Subcomiss3o de Etica para as Ciéncias da Vida
e da Saude da Universidade do Minho e da Comissao de Protecdo de dados no Hospital
onde foi realizado o estudo, os profissionais interessados em participar no estudo, que
exercem a pratica clinica, foram informados relativamente aos objetivos e design do
estudo, de forma a obter a sua colaboracdo livre, esclarecida e voluntaria,
disponibilizada em formato eletréonico. De forma a garantir o anonimato dos
participantes e possibilitar ao investigador o emparelhamento dos dados foi criado um
sistema de codificacdo que cada participante usou nos diferentes momentos de
avaliagdo. Assim, a identificagdo nominal do participante ndo se verificou, sendo
substituida pelo cddigo previamente estabelecido. A informacao recolhida foi Unica e
exclusivamente utilizada para a concretizacdo deste projeto, com a garantia da
confidencialidade de forma a ndo causar qualquer tipo de transtorno, risco ou prejuizo
aos participantes. As sessdes foram gravadas com o devido consentimento dos
participantes.

A intervencdo constituiu-se por quatro (4) sessoes, realizadas quinzenalmente através
da plataforma zoom, com uma duracdo de 90 minutos. Estas foram delineadas
considerando os aspetos tedricos relativos a |IE e conjugados com atividades promotoras
do desenvolvimento da CE.

As sessdes foram estruturadas e implicaram a realizacdo de algumas atividades que
potenciaram a reflexao individual e a partilha entre profissionais. No final de cada sessao
foi apresentado um desafio quinzenal que visava a consolidacdo dos conteudos
trabalhados durante a sessao.



2.3 Técnicas de Recolha de Dados

Tendo como linha orientadora os métodos mistos, foi necessario delinear um plano de
recolha de dados que nos permitisse obter informacdo quantitativa e qualitativa.

A informagao quantitativa recolhida através de questionarios, preenchidos antes e
depois da intervencdo, permitiu medir algumas dimensdes. Estes questiondrios
procuraram recolher a informacdo sociodemogrdfica, e avaliar a competéncia
emocional e o bem-estar psicoldgico. Para avaliar estas duas dimensGes foram
escolhidas a Escala veiga de competéncia emocional (ECAV, Veiga, 2010) e a Escala de
bem-estar psicoldgico — versao reduzida (Ryffs & Keyes, versao portuguesa de Duarte-
Silva & Peralta, 1997). A ECAV é uma escala constituida por 86 itens, estruturada em
duas partes. A primeira parte destina-se a caracterizacdo da populacdo em estudo e a
segunda retne um conjunto de afirmacgdes, que permite descodificar comportamento e
atitudes relacionadas com as cinco habilidades de Competéncia Emocional. A Escala de
bem-estar psicoldgica comporta 18 itens que permite avaliar seis dominios de bem-
estar: Aceitacao de Si, Crescimento Pessoal, Objetivos na Vida, Relagdes Positivas com
os Outros, Dominio do Meio e Autonomia.

No pods-intervencdo, o questiondrio incluiu questdes de resposta aberta focadas na
experiéncia de cada participante na intervencdo e nas potencialidade e utilidade da
intervencdo para as boas praticas profissionais.

Para complementar esta informacdo realizou-se uma sessdao de Focus Group. Esta
metodologia de recolha de dados permitiu a discussao em grupo, o feedback mais
aberto, e a possibilidade da expressao de ideias e sentimentos, sendo que obedeceu ao
numero recomenddvel de participantes (Wilkinson, 1998). Esta sessdo permitiu um
conhecimento mais profundo da realidade onde pretendemos intervir, funcionando
como um estudo da populacdo-alvo e das suas necessidades. Assim, a sessdo de Focus
Group organizou-se de modo a que os profissionais refletissem sobre a sua experiéncia
profissional, o seu contexto de trabalho, as relacdes com os elementos da equipa e as
emocdes associadas as exigéncias didrias. Previamente foi delineado um conjunto de
questdes orientadoras para promover a recolha de dados. Esta sessdo promoveu a
recolha de narrativas que espelharam as perspetivas e os significados atribuidos pelos
participantes as suas vivéncias no contexto de trabalho na Unidade de Cuidados
Corondrios.

2.4 Técnica de Analise de Informacgao

Finalizada a recolha de informacdo seguiu-se a sua analise, onde o investigador pode
retirar as conclusGes do estudo e analisar a eficacia da intervencdo no desenvolvimento
da competéncia emocional dos profissionais de saude. No que respeita aos dados
qualitativos, o processo de anadlise teve inicio com a transcricdo da sessdao de Focus
Group, das sessOes de intervencao e das respostas as perguntas abertas do questionario
final. Seguiu-se a revisao da informacdo transcrita para verificar a possivel existéncia de
erros e se foram considerados todos os detalhes (Flick, 2005). Apds a transcri¢cdo, os
dados foram sujeitos a uma analise de conteudo tematica (Bardin, 2016) com recurso
ao software WebQDA. O corpus de analise (Bardin, 2016) foi composto pela totalidade
das transcricbes da sessdo de Focus Group, pelas sessbes de intervencdo e pelas



respostas dadas as questdes abertas do questiondrio. Assim, as narrativas dos
participantes foram analisadas quanto ao seu contetdo, de acordo com os pressupostos
de Laurence Bardin (2016). Para esta autora, a analise de conteddo consiste numa
técnica de decomposicdo das comunicagdes, sistematizacdo do seu conteldo e da
categorizagao dos dados examinados pelo investigador. Ou seja, de acordo com Bardin
(2016), a analise de conteudo organiza-se em diferentes fases: a pré-andlise, a
exploragdo do material e o seu tratamento, a inferéncia e a interpretagao dos
resultados. O primeiro sistema de categorias foi elaborado considerando os dados e a
literatura, resultando num sistema de codificagdo que incluiu as categorias dedutivas e
categorias indutivas (Branddo, 2010). Esse sistema de categorias foi analisado por um
investigador externo (Bardin, 2010), de forma a observar a consisténcia da codificagdo,
a garantir-se a qualidade do estudo e o rigor na analise de dados.

Os dados quantitativos foram analisados com recurso ao software IBMSPSS, recorrendo-
se a técnicas de estatistica descritiva e inferencial ndo paramétrica. A opgao por testes
nao paramétricos justificou-se pelo reduzido tamanho da amostra.

Nesta fase da investigacao, o recurso a estratégia de triangulagdo simultanea (Creswell,
2012), para comparar os resultados quantitativos (escalas e respetivas dimensdes) e os
resultados qualitativos (categorias), ainda ndo aconteceu. A triangulacdo desses
mesmos dados trara contributos ao nivel do investimento por parte dos profissionais
gue exercem pratica clinica em contextos de trabalho complexos.

3.Resultados

Os resultados sdo, ainda, preliminares. No entanto da analise lato senso é possivel
destacar que do focus group emergiram conteudos que para além de terem revelado a
necessidade de frequentar acdes formativas, para que as suas praticas sejam, cada vez
mais, baseadas em evidéncia cientifica, revelaram também a necessidade em saber lidar
com a complexidade do contexto de trabalho. As sessdes constituiram momentos
formativos valiosos onde os profissionais puderam discutir aspetos relativos a sua
atividade profissional, tal como referem estes participantes:

“Sabe bem... falar, partilhar experiéncias” (689CE25).

“Acho que isso faz falta, estes momentos sdo importantes para se
desenvolverem estas competéncias emocionas e que também vao ajudar
depois também no desenvolvimento das competéncias também a nivel
profissional, ndo é? (...). E, portanto, estas dinamicas, estes jogos, estas
estratégias de desenvolvimento da equipa e de desenvolvimento destas
competéncias comunicacionais, comportamentais, emocionais sdo
importantes. E melhora bastante este... este desenvolvimento... 0 nosso
trabalho do dia a dia” (941CEOQ1).

“Quando queremos desenvolver competéncias seja ela de que ordem for,
seja pratica, seja emocional, seja... é importante termos formacbes e
aprendermos com quem tem conhecimento demonstrado sobre tal”
(689CE25).

Na avaliacdo péds-intervencdo destaca-se a avaliacdo positiva que os profissionais
fizeram as sessOes de intervencdo e da relevancia das mesmas para a sua evolucdo



pessoal e profissional. Estes resultados reforgam a importancia de se desenvolverem
acoes de caracter formativo e psicoeducativo junto dos profissionais de saude.

Os dados recolhidos no momento de pds-intervencdo demonstram o interesse nas
sessOes desenvolvidas e na utilidade que as mesmas tiveram para a sua pratica
profissional. Os participantes foram destacando alguns aspetos que revelaram a sua
satisfacdo com o conteldo das sessdes e a forma como elas foram desenvolvidas, sao
alguns exemplos:

“Poder refletir sobre o assunto. Enquanto profissionais que trabalhamos
com outros (profissionais ou nao) precisamos perceber que estas
competéncias também podem ser trabalhadas e desenvolvidas. A
introspecdo. Parar para pensar no assunto e perceber de que forma
podemos desenvolver algumas competéncias, permitindo uma gestdao mais
eficaz do nosso trabalho” (092CE07).

“A forma como somos incentivados a exprimir os sentimentos e a ndo ter
vergonha/medo de os exprimir na vida” (592CE23).

4.Discussao

A opcgao por desenvolver a intervengao junto de profissionais de uma unidade de
cuidados coronarios justifica-se pela dimensdo prioritaria, e permanente de intervencao
na area da saude, que a doenca crénica do foro cardiaco exige. As Doencas
Cardiovasculares sdo as que apresentam maior taxa de morbilidade e mortalidade
mundial. O elevado numero de internamentos por Enfarte Agudo do Miocdrdio, em
muitos casos, pela baixa adesdao dos doentes aos Programas de Reabilitacdao Cardiaca,
faz com que estas unidades sejam consideradas complexas e exigentes para os
profissionais que la trabalham. Para além do dominio tecnoldgico que este contexto
requer, coloca a prova as capacidades destes profissionais de se autorreconhecerem e
de autocontrolarem as suas emocgoes.

Esta exigéncia acaba por se refletir na necessidade destes profissionais em ter
momentos de partilha e de discussao sobre as pressdes didrias que enfrentam, tal como
é visivel pelos relatos no focus group e na avaliacdo que eles fazem das sessdes
frequentadas.

5. Conclusoes

A CE assume-se como uma caracteristica pessoal que contribui significativamente para
o0 bem-estar pessoal e para um melhor desempenho profissional (Alonazi, 2020; Bas-
Sarmiento et al., 2020).

Atualmente, os profissionais de saude veem-se confrontados com uma exigéncia
adicional em consequéncia da crise pandémica. Os dias de trabalho tornam-se mais
exigentes, obrigando-os a recorrer as competéncias que facilitem a comunicacdo com a
pessoa do foro cardiaco, com os elementos de equipa de trabalho, exigindo-lhes o
desenvolvimento de estratégias de controlo emocional que possibilitem uma melhor
adaptacdo a imprevisibilidade dos dias.



Considerando estes aspetos tornou-se essencial oferecer aos profissionais momentos
gue lIhes possibilitassem o desenvolvimento das suas CE, de forma a capacita-los para as
exigéncias quotidianas. Assim, este estudo pretendeu, através de uma intervencao
estruturada, promover o desenvolvimento de CE num grupo de profissionais que
trabalham numa Unidade de Cuidados Coronarios.

Para melhor avaliar a eficacia da intervengao, optou-se por uma metodologia mista,
conjugando analises de dados qualitativos e quantitativos. Se por um lado os dados
qualitativos ofereceram-nos uma melhor compreensido do fenédmeno, permitindo que
os problemas fossem analisados de forma mais profunda e detalhada (Patton, 1990).
Por outro, os dados quantitativos permitiram-nos medir areas para as quais a
intervencdo foi desenhada. A continuidade do estudo, com a triangulacdo e
sistematizacdao mais profunda dos dados, deixara certamente, muitos caminhos para
explorar e desenvolver no campo do desenvolvimento profissional.
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