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Introdução 

 O aconselhamento é uma das partes da consulta médica e tem 
grande importância na relação médico-paciente; 

 É bastante comum que pacientes não sigam as recomendações 
médicas (não adesão ao tratamento); 

 O papel do médico que dá o conselho e a expectativa do 
paciente diferem de acordo com a natureza do problema; 

 Podem ser mais “técnicos” ou pessoais/psicológicos; 

 Estádios no processo de aconselhamento: 

1. Primeira entrevista; 

2. Exame físico e/ou laboratorial; 

3. Aconselhamento*; 

4. Planejamento da ação; 

5. Avaliação. 



* Técnicas de Informação: 

 “O desafio consiste em dar ao paciente uma informação clara que 
desperte seu interesse e sua confiança, sem por isso cair em 
conceitos básicos”. 

Tarefas que devem ser desenvolvidas: 

 Investigar quais são as áreas de interesse e as expectativas do paciente 
(permite direcionar o esforço para o que for mais útil); 

 Informar sobre a natureza do problema (técnica de exemplificação); 

 Procurar a participação (ocupação verbal <52%) 

 “Vender” adequadamente a opção terapêutica escolhida. Criar 
confiança (assertividade, racionalidade da medida terapêutica); 

 Explicar o tratamento e a evolução previsíveis ( ser claro, detalhar as 
instruções e passar por escrito); 

 Conferir a compreensão e/ou consentimento do paciente; 

 Tomar precauções. 



Modelo para adequação entre problema- 

conselho 

 Importância de se perceber, na fase do diagnóstico, com que 
tipo de problema você tem que lidar; 

 Baseia-se em três fatores interligados: 

1. O tipo de queixa/problema; 

2. O papel do médico; 

3. A expectativa do paciente. 

 

Tipos de queixas/problemas: 

 Lei de Maier: E=f(QA) 

 A eficácia de um conselho (E) é uma função da qualidade do 
conselho dado pelo médico (Q) e da aceitação pelo paciente 
(A). 



 O objetivo do processo de aconselhamento não é somente 

dar um conselho de “boa qualidade”, mas perceber a eficácia. 

Logo, é importante atentar para a aceitação do conselho por 

parte do paciente; 

 Obs: Muitos médicos usam a lei E=Q. 

 

 Queixas/problemas Qa: 

1. Ênfase na qualidade e não na aceitação; 

2. O paciente tem uma queixa e espera o melhor tratamento 

médico/técnico para seu problema; 

3. Englobam grande parte dos problemas da prática médica. 



 Queixas/problemas Aq: 

1. A aceitação do conselho é o que mais interessa; 

2. Costuma ocorrer quando o problema tem caráter pessoal 

ou psicológico. 

 

 Queixas/problemas QA: 

1. Os dois fatores têm igual importância; 

2. O problema também tem caráter pessoal; 

3. O aconselhamento nessas situações deve ter um caráter 

mais de discussão e cooperação. 



     Importante!!! 

“O médico deve julgar quando tem que lidar com 

queixas/problemas Qa, Aq ou QA e o quanto espera que o 

paciente mude. Dependendo de seu julgamento, ele deve 

escolher o melhor papel que se encaixe com seu objetivo 

profissional: ajudar o paciente a superar suas queixas e 

problemas.” 



 Na fase de aconselhamento o médico pode desempenhar três 

papéis diferentes, que podem ser: 

1. Especialista:  

 Quando o conselho que precisa dar for claro; 

 Modelo de aconselhamento é o de diagnóstico-prescrição; 

 Formato de comunicação é pelo método “informando e 

explicando” (vendendo). 

2. Consultor: 

 Quando o médico não pode dar um cons. claro e simples; 

 Modelo participativo ou colaborativo*; 

 Método informando e ouvindo**. 



* O médico/consultor envolve ativamente o paciente na busca 

por soluções para seu problema; 

** O consultor dá o conselho e escuta as reações do paciente. 

 

3) Instrutor: 

 Quando a natureza das queixas é, principalmente, de ordem 

pessoal/psicológica; 

 Modelo participativo ou colaborativo; 

 Método de resolução de problemas (o médico auxilia e 

apoia o paciente na elaboração da solução e ouve 

cuidadosamente suas ideias). 



 Quanto à expectativa do paciente: 

1. Uma solução clara/ um tratamento para suas queixas: 

 Paciente põe a responsabilidade pela qualidade da solução 

no médico; 

 Médico é considerado um especialista; 

 A posição do paciente é de dependente. 

 

2. Um conselho especializado: 

 Paciente tem algum conhecimento sobre o seu problema; 

 A responsabilidade pela mudança no processo é dividida; 

 Paciente é menos dependente do que na situação anterior. 



3. Apoio no seu próprio processo de busca de uma solução: 

 Paciente não espera soluções imediatas do médico; 

 Responsabilidade também é dividida; 

 Paciente é ainda menos dependente. 

 

 
Tipo de queixa 

ou problema 

Técnico (Qa) Misto (QA) Pessoal (Aq) 

Expectativa do 

paciente 

Solução Conselho 

especializado 

Apoio no 

processo 

Papel do médico 

ou conselheiro 

Especialista Consultor Instrutor 

Modelo de 

comunicação 

Informando e 

explicando 

Informando e 

escutando 

Participativo, de 

resolução de 

problemas 



Situações-Problema 

1) Um jovem chega à emergência de um hospital com uma 

fratura no antebraço esquerdo. 

 

2) Uma mãe acompanhando sua filha procura o médico porque 

está preocupada com ... 

 



 O paciente que ainda não tem um diagnóstico ou não sabemos 

orientá-lo sobre a etiologia a doença: 

 

Diálogo 1 

Mãe: E então, o que o meu bebê tem? 

Pediatra: Pois não sei, mas parece ser algo simples. 

Mãe: Então vai ver que é, mas da outra vez que me disse a 

mesma coisa, tivemos que levá-lo ao hospital, e lá disseram que 

estava com princípio de pneumonia. 



Diálogo 2 

Mãe:  E então, o que o meu bebê tem? 

Pediatra: Ainda é cedo pra dizer. No momento está com febre, 
seu estado geral é bom. A senhora tem medo de que tenha 
alguma doença específica? 

Mãe: Como está com tanta febre acho que poderia ser 
meningite. 

Pediatra (empatia): É compreensível que tenha esse medo. Mas o 
estado do pequeno é muito bom, não tem rigidez de nuca, está 
muito esperto, entende? E nesses casos, esse diagnóstico é 
quase impossível. Os pulmões também estão bem, e os exames 
de urina e sangue também indicam que o menino está 
basicamente bem, que a infecção não é grave.  (...) 



Pediatra: Tem uma onda de vírus que começa com febre e depois 

inflama um pouco o estômago e intestinos. Talvez seja isso.  De 

qualquer modo, agora podem ir para casa, porque é onde o 

menino vai estar mais cômodo, e aqui não vamos fazer mais 

nada. Mas isso não quer dizer que vamos ficar quietos. Quero 

que meça a temperatura dele e anote nesse gráfico, e se 

observar... Não hesite em retornar. 



Grata pela atenção! 


