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RESUMO

Introdugdo: O uso da empatia resulta em uma melhor assisténcia a saude e, assim, implica em maior satisfacdo do
paciente em relagdo ao cuidado concedido, o que gera maior adesdo ao tratamento e uma melhora no progndstico.
Contudo, nota-se ainda que ha uma lacuna em relagdo ao desenvolvimento da empatia no ambito da formagado
médica. Objetivos: Nesse sentido, objetivou-se com esse estudo, analisar o desenvolvimento da empatia clinica em
estudantes de medicina de centro universitario do interior de Minas Gerais. Metodologia: Para isso, este projeto
utilizara uma abordagem qualitativa, amparada no método fenomenoldgico de pesquisa, obtendo os dados por meio
da aplicagdo de uma entrevista semiestruturada. Resultados e Discussao: Os resultados indicam que o ensino da
empatia na graduagdo médica é bem estruturado nos periodos iniciais, mas enfrenta desafios na aplicagdo pratica
nos ciclos avangados. Os alunos sugerem simulagGes mais realistas e maior pratica clinica. A influéncia de médicos
experientes e a capacitacdo docente sdo fundamentais para consolidar essa competéncia. Conclusdo: Para superar
essas limitagdes, é essencial integrar teoria e pratica de maneira mais dinamica, capacitar docentes e proporcionar
vivéncias clinicas que intensifiquem o exercicio da empatia. Dessa forma, serd possivel formar médicos mais
humanizados e preparados para lidar com as complexas demandas emocionais da pratica médica.

Palavras-chave: Educag¢do Médica; Empatia; Ensino Humanizado; Estudantes de Medicina; Pesquisa Qualitativa.

ABSTRACT

Introduction: The use of empathy results in better healthcare and, therefore, leads to greater patient satisfaction
with the care provided, which enhances treatment adherence and improves prognosis. However, there is still a gap
in the development of empathy within medical education. Objectives: This study aims to analyze the development
of clinical empathy in medical students at a university center in the interior of Minas Gerais, Brazil. Methodology: A
qualitative approach will be used, supported by the phenomenological research method, with data collected through
semi-structured interviews. Results and Discussion: The results indicate that empathy teaching in medical education
is well-structured in the initial periods but faces challenges in practical application during advanced cycles. Students
suggest more realistic simulations and increased clinical practice. The influence of experienced physicians and teacher
training are crucial to consolidating this skill. Conclusion: To overcome these limitations, it is essential to integrate
theory and practice more dynamically, train educators, and provide clinical experiences that enhance the exercise of
empathy. This approach will help train more humanized physicians who are better prepared to handle the complex
emotional demands of medical practice.

Empathy; Humanization of Assistance; Medical Education; Medical Students; Qualitative
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1 INTRODUCAO

O termo empatia tem origem na palavra grega empatheia, traduzida como afeicdao. Em 1904, o escritor
Vernon Lee utilizou-o pela primeira vez, associando-o a projecdo dos sentimentos individuais, conceito
equivalente ao fenébmeno psicolégico Einfuhlung, descrito pelo psicanalista alemdo Theodor Lipps
(Provenzano et al., 2014). No inicio do século XIX, a empatia era entendida como a capacidade de acessar o
conteudo da consciéncia de outra pessoa, sendo amplamente explorada nas Ciéncias Sociais e na Psicologia.
Psicélogos da personalidade viam-na como uma habilidade essencial para compreender e perceber a vivéncia
do outro, como se fossem suas proprias experiéncias (Sampaio, Camino e Roazzi, 2009).

Ao longo do século XX, pensadores como Freud, Alport e Reik refletiram teoricamente sobre a empatia, mas
foi Carl Rogers, na década de 1950, quem aprofundou seus estudos e viabilizou sua aplicacdo pratica. Rogers
deu origem a Abordagem Centrada na Pessoa (ACP), que ganhou destaque internacional ao valorizar a
empatia como pilar da psicoterapia (Sampaio, Camino e Roazzi, 2009). Desde entdo, a empatia passou a ser
concebida como uma habilidade complexa, relacional e multidimensional, especialmente no contexto clinico,
onde o vinculo entre profissional e paciente é fundamental para o cuidado integral (Guidi e Travesa, 2021).

Com a evolucdo do conceito, a empatia passou a ser reconhecida como uma habilidade essencial para a
pratica médica, especialmente em contextos clinicos. Tan et al. (2021) definem empatia clinica como um
senso de conexao entre profissional e paciente, construido por meio de processos imaginativos, afetivos e
cognitivos, expressos em boas habilidades de comunicagdo.

Howick e Rees (2017) definem a empatia como um construto multidimensional, composto por trés
componentes principais: entendimento, comunicacdo e acdo. O entendimento envolve a capacidade de
perceber e compreender as emocgdes e perspectivas do outro, estabelecendo uma conexdao cognitiva e
afetiva. A comunicacdo refere-se a habilidade de expressar essa compreensdo de forma clara e sensivel,
enguanto a acao se traduz em atitudes concretas que demonstram apoio e ajudam a resolver as dificuldades
do outro.

De maneira similar, Guidi e Travesa (2021) destacam trés componentes da empatia clinica: cognitivo,
emocional e de acao, enfatizando a necessidade de integrar cognicao e emocao. Eles criticam abordagens
tradicionais que os separam, propondo uma "preocupac¢do empdatica" — uma postura ativa e engajada com
a experiéncia do paciente. Assim, ambos os estudos convergem para a ideia de que a empatia clinica envolve
nao apenas compreensdo, mas também agdo comprometida e integrada.

Na mesma linha, Costa e Azevedo (2010) entendem a empatia clinica como a sensibilidade do médico as
mudancas percebidas e refletidas pelo paciente, indo além de uma compreensdo técnica. A empatia é
essencial para construir relagdes terapéuticas de confianga, melhorando a comunicac¢do e favorecendo a
adesdo ao tratamento. Além disso, os autores defendem que vivéncias reflexivas e modelos docentes
empaticos facilitam a transmissdo dessa habilidade no ensino médico, contribuindo para a formacdo de
profissionais mais humanos e atentos as necessidades dos pacientes.

O olhar empatico do médico também se alinha ao principio da equidade em sadde, promovendo rela¢des de
valorizacdo mutua e fortalecendo a capacidade diagndstica, o vinculo terapéutico e a adesdo ao tratamento
(Nascimento et al., 2018). No contexto educacional, estratégias que desenvolvem a empatia comportamental
ajudam os estudantes de medicina a se apresentarem como mais competentes, tanto para pacientes quanto
para avaliadores. Quando expressa de maneira pratica, a empatia é fortemente associada a competéncia
clinica, independentemente da especialidade ou tipo de consulta (Ogle, Bushnell e Caputi, 2013).

Estudos recentes tém revelado, contudo, um preocupante declinio na empatia ao longo da formacdo médica,
fendbmeno atribuido a multiplos fatores. A sobrecarga curricular, a escassez de modelos docentes empaticos
e a crescente tecnificacdo do cuidado contribuem para a perda do olhar humanizado (Neumann et al., 2011;
Schattner, 2022). A introducdo dos registros eletronicos e o foco excessivo em exames diagndsticos
sofisticados reduzem o tempo e a qualidade do contato interpessoal com os pacientes, enfraquecendo a
escuta e a sensibilidade clinica (Neumann et al., 2011).
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Além disso, o ambiente académico influencia diretamente a manutencdo da empatia entre os estudantes.
Dados apontam que, apesar de o ensino da empatia ser mais bem estruturado nos periodos iniciais da
graduacdo, sua aplicagdo pratica torna-se limitada nos ciclos clinicos, exigindo maior integracdo entre teoria
e pratica, bem como capacitacdo docente e oportunidades reais de vivéncia empatica (Batista e Lessa, 2019).
Também se observou que a empatia cognitiva estd associada a melhor saide mental dos estudantes,
enguanto a empatia afetiva excessiva pode estar relacionada a sintomas como ansiedade e esgotamento

(Chen et al., 2024).

Diante desses desafios e da centralidade da empatia no encontro clinico, torna-se urgente seu fortalecimento
desde a graduacdo. As Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) dos cursos da drea da saude reforcam a
importancia de competéncias voltadas a escuta e a valoriza¢do do paciente. No entanto, ainda se observa
uma lacuna significativa no ensino de habilidades de comunicacdo e humanizagdo. Isso evidencia a
necessidade de investigar o desenvolvimento da empatia clinica ao longo da formacdo dos estudantes de
medicina (Khademalhossein, Khademalhosseini e Mahmoodian, 2014).

Neste contexto, o presente estudo teve como objetivo central analisar o desenvolvimento da empatia clinica
em estudantes de medicina de um centro universitario do interior de Minas Gerais, por meio de uma
abordagem qualitativa. Ao compreender como a empatia tem sido construida durante a formacdo
académica, buscou-se identificar os fatores que a dificultam e os que a potencializam. Espera-se, com isso,
contribuir para a criagao de estratégias pedagdgicas que fortalecam o ensino da empatia clinica na formacao
médica.

2  METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, com objetivo exploratério, procedimento transversal e
amparado no método fenomenoldgico de pesquisa, utilizando procedimentos técnicos de obtencdo de
dados. A pesquisa fenomenoldgica caracteriza-se pela suspensao de valores, por meio da qual se abdica de
concepgdes tedricas prévias para acessar o fendmeno tal como ele se mostra. Baseia-se no “retorno as coisas
mesmas”, ou seja, busca-se acessar o fendbmeno em seu modo originario de manifestacdo, visando a
descri¢do das vivéncias por meio da analise das estruturas dos vividos. Ressalta-se que esse tipo de pesquisa
preza pelo rigor cientifico, contemplando o fenémeno em sua totalidade (Goto e Flor, 2015).

O estudo foi realizado nas dependéncias de um centro universitario no interior de Minas Gerais, com
estudantes do curso de medicina regularmente matriculados, selecionados de acordo com critérios de
inclusdo. O periodo de realizagdo da pesquisa compreendeu o intervalo entre julho de 2024 e julho de 2025.
Foram selecionados quatro representantes de cada etapa da formacdo médica — ciclo basico, ciclo clinico e
internato — totalizando 12 participantes.

A coleta de dados foi realizada por meio da amostragem em bola de neve, conforme descrito por Vinuto
(2014). Os participantes foram convidados para entrevistas presenciais, realizadas em ambiente privado e
silencioso no centro universitario, respeitando sua disponibilidade. Foram garantidos sigilo e condi¢Ges
estruturais adequadas para minimizar riscos. A partir do nimero de 12 participantes, ndo houve necessidade
de novos convites devido a saturacdo dos dados, fendmeno descrito por Barreira e Ranieri (2013), quando
os relatos passam a se repetir e as possibilidades de descricdo do fendbmeno se esgotam.

Este projeto de pesquisa foi conduzido em conformidade com os preceitos éticos estabelecidos para estudos
com seres humanos. A pesquisa foi analisada e aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da
instituicdo, sob o parecer com o nimero de CAEE 69489423.8.0000.8041. Para garantir a protecao dos
participantes, a coleta de dados foi iniciada somente apds a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE), que foi fornecido em duas vias, garantindo total compreensao e liberdade de participacdo
aos envolvidos. Esse processo assegura a adesdo aos principios éticos de respeito, autonomia e
confidencialidade, fundamentais em toda pesquisa académica envolvendo seres humanos.

As entrevistas foram individuais, semiestruturadas, orientadas pelo referencial fenomenolégico, com as
seguintes perguntas disparadoras: Qual é a sua concepg¢do/seu entendimento sobre a empatia na relacdo
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médico-paciente?; Como vocé analisa o processo de ensino-aprendizagem da empatia durante a graduacgao
médica?; Quais sdo suas sugestdes para o aprimoramento desse ensino? (Ver Anexo A) (Batista e Lessa,
2019). As entrevistas foram audiogravadas e transcritas na integra. As perguntas iniciais puderam ser
desdobradas em outras, conforme o fluxo do discurso dos entrevistados.

Foram incluidos neste estudo os estudantes de medicina de um centro universitario no interior de Minas
Gerais que estavam regularmente matriculados, tinham mais de 18 anos e cursavam integralmente uma das
etapas da formacdo médica (ciclo bdsico, clinico ou internato). Foram excluidos os discentes nao
matriculados regularmente, menores de 18 anos e aqueles que ndo estavam cursando integralmente uma
das etapas do curso.

Para a andlise dos dados, foi empregado o método fenomenoldgico, por meio da reducdo e descri¢cdo, com
o objetivo de identificar as unidades de sentido nos discursos. Esse método compreendeu quatro etapas:
transcrigao integral das entrevistas, divisdo do conteddo em "movimentos", conforme a tematica abordada,
descri¢do do significado emergente de cada movimento, e por fim, “saida dos parénteses”, momento em que
os dados foram analisados a luz da literatura cientifica disponivel sobre o tema.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise do desenvolvimento da empatia em estudantes de medicina, realizada por meio de entrevistas
conduzidas pelo grupo idealizador deste estudo, revela um processo dindmico e multifacetado, caracterizado
por diferentes etapas de aprendizado e aprimoramento. Observou-se que esse desenvolvimento tem inicio
com uma fundamentacao tedrica sélida, adquirida ao longo dos primeiros anos da formagdo académica, por
meio do estudo de disciplinas voltadas para a humanizacdo da pratica médica e da compreensdo do paciente
como um individuo integral. No entanto, a medida que os estudantes avangam para a pratica clinica, surgem
desafios significativos que podem dificultar a aplicacdo dessa empatia no atendimento real.

Os préprios estudantes ressaltam essa transicdo ao compartilhar suas percepc¢ées sobre o ensino da empatia
na graduacdo. Nos primeiros periodos, o foco esta na abordagem tedrica, especialmente nas disciplinas de
comunicagdo, que enfatizam a comunicag¢do ndo violenta e a importancia de enxergar o paciente como um
todo, antes de concentrar-se na doenca: “A gente fala muito sobre isso na aula de comunicacdo. [...] Antes
de ver a doenca, ver a pessoa” (Aluno 12 periodo). No entanto, conforme avancam no curso, muitos
consideram que essa formacao inicial é insuficiente para prepara-los para os desafios da pratica clinica, onde
a empatia precisa ser aplicada de maneira concreta e efetiva: “Eles até tentam, mas ainda é uma maneira
muito superficial” (Aluno 32 periodo).

A medida que os estudantes avancam no percurso curricular, torna-se evidente a percepg¢do de que o ensino
da empatia se torna menos frequente, possivelmente devido a suposicdo de que esse conhecimento ja foi
consolidado nos primeiros periodos: “A palavra empatia estd mais destacada nos primeiros periodos [...] a
partir do quinto, nds ja nao falamos tanto” (Aluno 72 periodo). Essa lacuna no ciclo clinico e no internato
impacta diretamente a aplicagdo pratica das teorias aprendidas, resultando em dificuldades na relagdo
médico-paciente, como relatado por alunos dos periodos mais avangados: “Na parte pratica [...] eu acho
dificil a gente aplicar os protocolos [...] que nos ensinam para ter uma boa relacdo médico-paciente” (Aluno
109 periodo).

Embora muitos reconhecam que a faculdade aborda bem o tema nos primeiros anos, ha um consenso de
que a empatia recebe menos énfase conforme os alunos ingressam na pratica clinica. Essa questdo é
reforcada por uma revisao integrativa publicada em 2021, que aponta o ensino da empatia como um aspecto
fundamental a ser aprimorado na formacdo médica, contribuindo para a construcdo de profissionais mais
humanizados e preparados para lidar com as demandas emocionais dos pacientes (Silva et al., 2023).

Outra questao apontada pelos estudantes entrevistados foi a necessidade de metodologias de ensino mais
realistas, que favorecam a pratica efetiva da empatia. Eles sugerem a inclusdo de simula¢gGes mais
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desafiadoras e realistas, como situacGes com pacientes inquietos ou dificeis, para preparar melhor o futuro
médico para o cenario real: “Faltam, as vezes, algumas simulacGes mais realisticas mesmo. [...] Um paciente
inquieto, um paciente bravo” (Aluno 62 periodo). Além disso, alguns destacam que a pratica clinica real seria
mais eficaz do que as simulag¢des: “Eu acredito que seja uma maior pratica dos alunos, em questdo de
atendimento mesmo. Ndo sé simulagdo, mas a questdo do dia a dia” (Aluno 122 periodo).

A literatura cientifica também destaca a importancia de experiéncias praticas e reflexdes guiadas no ensino
da empatia. Uma revisdo sistematica publicada em 2023 identificou que, embora o ensino tedrico da empatia
seja bem estruturado, os alunos sentem falta de mais oportunidades para aplicar esses conceitos em
contextos reais e desafiadores (Silva & Abritta, 2022). Ademais, Cotta Filho et. al (2019) enfatizou que a
simulagdo clinica tem se destacado como um método eficaz para desenvolver a empatia nos estudantes da
area da saude.

No que se refere as principais unidades de significado identificadas, a concep¢do de empatia é
frequentemente definida como a capacidade de "se colocar no lugar do paciente" ou compreender sua
experiéncia, como expressam os estudantes ao afirmarem que “empatia é ver a realidade com os olhos do
paciente” ou “é perceber as necessidades que ele fala e as que ele ndo fala”. No entanto, essa compreensao
evolui ao longo da formacao, sendo ressignificada por outros estudantes como “tratar o outro como gostaria
de ser tratado”, reconhecendo que “ndo se pode tomar a dor do paciente para si”, o que reforga a ideia de
uma empatia que inclui compaixao, mas com limites profissionais bem definidos. Essa maturacdo também
aparece quando relatam que “no comego do curso somos mais empaticos, mas isso se perde com o tempo”,
ou ainda que “aprendemos as técnicas, mas falta vivéncia pratica para aplica-las de forma real”. A empatia
na medicina ndo é apenas uma questdo de humanidade, mas também possui efeitos terapéuticos claros,
como melhor adesdo a tratamentos e reducdo da percepcdo de dor (Batista & Lessa, 2019), o que também
foi corroborado pelos entrevistados, que destacaram que “a empatia fortalece o vinculo médico-paciente e
facilita a comunicacdo” e “aumenta a confianga do paciente, permitindo diagndsticos mais precisos e maior
adesdo ao tratamento”.

Os alunos destacaram a influéncia do ambiente e da capacitacdo docente na formacdo empatica. Eles
sugerem que a aplicacdo pratica das teorias de empatia poderia ser reforcada com maior capacita¢do dos
professores que atuam no dia a dia do ambulatério e da UBS: “A partir do momento em que a gente capacitar
esses professores [...] a gente vai conseguir praticar isso de maneira correta” (Aluno 102 periodo). Além disso,
a escolha de ambientes clinicos desafiadores, como o ambulatdério de oncologia, é vista como uma
oportunidade de exercicio intensificado da empatia: “Colocar em certos ambientes que vdo ser necessarios
mais empatia [...] no ambulatdrio de oncologia, ali vocé vai encontrar muitas situa¢des” (Aluno 112 periodo).

Os desafios na pratica incluem dificuldades em lidar com a empatia em situacbes de atendimento rapido,
médicos que negligenciam esse aspecto e o impacto emocional do envolvimento excessivo com os pacientes.
Apesar da importancia da empatia ser consensual, as evidéncias revelam que os niveis de empatia diminuem
ao longo do curso de medicina, sendo necessario compreender quais fatores contribuem para essa
diminuicdo (Santiago et al., 2020).

Atransformacdo das unidades de significado em expressées psicologicamente sensiveis revela que a empatia
é vista como essencial na medicina, mas sua pratica pode ser comprometida por pressdes do ambiente clinico
e limitagGes no ensino. Pachéco & Costa (2022) ao investigarem como os niveis de empatia se manifestam
em estudantes de medicina ao longo da graduacao, identificaram fatores como o sexo feminino e a escolha
do curso por vocagdo foram preditores de escores mais elevados de empatia. Além disso, a cultura, o ensino
e a aprendizagem da empatia na educacdo médica sdo influenciados por diversos fatores, incluindo o
ambiente clinico e as praticas pedagdgicas (Cotta Filho et al., 2019).
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As respostas dos alunos revelam consonancias e desafios em relagao a teoria de Howick e Rees sobre empatia
clinica, que é estruturada em trés componentes: entendimento da situa¢do do paciente, comunicacdo desse
entendimento e atua¢do conforme essa compreensdo (Howick & Rees, 2017). No que se refere ao
entendimento das emocbes e perspectivas do paciente, os estudantes demonstram consciéncia da
importancia de enxergar o paciente como um todo, antes da doenca, conforme relatado por alunos do ciclo
basico: “Antes de ver a doencga, ver a pessoa” (Aluno 12 periodo).

O primeiro componente é o mais falado pelos alunos nas entrevistas. Quanto ao segundo componente, que
trata da comunicacdo desse entendimento, os alunos reconhecem o valor das técnicas aprendidas no Eixo 1,
mas relatam dificuldades em aplica-las de maneira eficaz em cendrios clinicos reais, destacando a
necessidade de maior pratica e feedback: “Eu acho dificil a gente aplicar os protocolos [...] para ter uma boa
relacdo médico-paciente” (Aluno 102 periodo). Quanto a atua¢do conforme o entendimento do paciente,
alguns alunos apontam que a pratica clinica real, em cendrios desafiadores como ambulatérios de oncologia,
seria fundamental para exercitar a empatia de forma auténtica e impactante: “Vocé vai encontrar muitas
situagdes que voceé vai precisar ser mais empatico” (Aluno 112 periodo).

Esses relatos evidenciam que, embora os componentes tedricos da empatia sejam abordados na graduacao,
ha um descompasso entre a teoria e a pratica, indicando a necessidade de metodologias de ensino mais
realistas e dindmicas para consolidar a empatia clinica conforme o modelo de Howick e Rees (2017). Em
conformidade aos resultados encontrados, a literatura cientifica atual enfatiza a importancia de integrar o
ensino tedrico e pratico da empatia na formagdao médica, reconhecendo os desafios e propondo estratégias
para supera-los, a fim de promover uma pratica médica mais humanizada e eficaz.

4  CONCLUSOES

Conclui-se que o desenvolvimento da empatia em estudantes de medicina inicia-se com uma sdlida base
tedrica, mas enfrenta desafios na aplicacdo pratica, especialmente no ciclo clinico e no internato. Embora os
alunos compreendam a importancia de enxergar o paciente como um todo, eles relatam dificuldades em
comunicar esse entendimento e atuar conforme essa percepg¢ao, como proposto por Howick e Rees. Essas
dificuldades decorrem de um ensino considerado superficial e da falta de simulagGes realistas e experiéncias
clinicas desafiadoras. Além disso, a abordagem da empatia torna-se menos frequente nos ciclos avancados,
dificultando a consolidagdo dessa habilidade. Para superar essas limitagdes, é essencial integrar teoria e
pratica de maneira mais dindmica, capacitar docentes e proporcionar vivéncias clinicas que intensifiquem o
exercicio da empatia. Dessa forma, serd possivel formar médicos mais humanizados e preparados para lidar
com as complexas demandas emocionais da pratica médica.

Ademais, a literatura aponta que o desenvolvimento da empatia ndao deve ser considerado um processo
estdtico, mas continuo e progressivo, exigindo um ambiente de aprendizagem que favoreca reflexdes e
praticas reiteradas ao longo da formacdo médica. A inser¢cdo de metodologias ativas, como a dramatizagao
de casos clinicos e a utilizagdo de pacientes simulados, pode contribuir para a internalizagdo da empatia como
uma habilidade fundamental no atendimento médico. Além disso, a atuagdo supervisionada em contextos
clinicos desafiadores, como ambulatérios de especialidades e unidades de cuidados paliativos, pode
aprimorar a capacidade dos estudantes de lidar com pacientes em situacdes de vulnerabilidade, reforcando
a importancia da escuta ativa e do acolhimento humanizado.

Por fim, ressalta-se que a empatia médica ndo se trata apenas de uma competéncia desejavel, mas de um
elemento essencial para a qualidade do atendimento em salde. Sua consolidacdo ao longo da formacao
médica ndo beneficia apenas os pacientes, mas também os prdprios profissionais, reduzindo indices de
burnout e aumentando a satisfacdo profissional. Assim, investir no ensino estruturado e progressivo da
empatia significa contribuir para uma pratica médica mais eficiente, ética e sensivel as reais necessidades
dos pacientes. A construcdo de um modelo educacional que valorize a empatia de forma integral deve ser
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um compromisso de todas as instituicdes formadoras, garantindo que os futuros médicos estejam
verdadeiramente preparados para o cuidado humano em sua totalidade.
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