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INTRODUCAO

Apos a década de 1930 a utilizacao de atividades com grupos foi
sistematicamente empregada nos EUA, essa abordagem se intensificou
como forma de tratamento, pois as vivéncias em grupo ganham um
sentido e um significado, tendo assim um efeito terapéutico (Ballarin,
2007). Este fazer terapéutico possibilita conhecer as individualidades de
cada sujeito ao mesmo tempo em que permite conhecer as
necessidades comuns a todos. O conhecimento do outro € importante
para o desenvolvimento de estratégias de intervencao. ALDB (artigo 43)
firma que a educacao superior deve ter entre suas finalidades o estimulo
ao conhecimento dos problemas do mundo atual, prestando servico
especializado a populacao e estabelecendo com a mesma uma relacao
de reciprocidade (Ceccim, 2004 ).

OBJETIVO

Verificar como os graduandos do 4° ano de fonoaudiologia -
CEPRE/FCM/Unicamp avaliam o processo de escolha,
desenvolvimento e conducao de atividades, no grupo de familiares de
criangas com alteracoes de linguagem, para sua formacao profissional.

METODOLOGIA

Trata-se de uma abordagem qualitativa de corte longitudinal, cuja
amostra constituiu-se de 19 graduandos do 4° ano de fonoaudiologia do
CEPRE FCM/UNICAMP que desenvolveram atividades grupais junto
aos familiares de criancas com alteracoes de linguagem atendidas na
clinica fonoaudiologica do ano de 2009. A coleta de dados foi realizada
por meio de gravagdes em video de trés grupos focais. Posteriormente,
os dados foram transcritos, analisados e categorizados. A identificacao
dos mesmos esta representada pela sigla P e o respectivo numerode 1 a
19. O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) FCM-Unicamp, sob o numero 179/20009.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Categorias de analise:

1 -Sentimentos dos graduandos ao conduzirem um grupo de tanuliares:.

2-0 processo de escolha e conducao das atividades:

3-Contribuigao da escolha, desenvolvimento e conducao de atividades na
formacgao como fonoaudiologos;

4-0 papel do terapeuta na conducao do grupo;
5-Ammportancia do grupo na terapia fonoaudiologica.

1-Sentimentos dos graduandos ao conduzirem um grupo de
familiares:

A partir da transcricao dos relatos dos grupos focais, 42,0% dos
graduandos colocaram em um primeiro momento seus sentimentos
mesmo nao tendo sido uma questao levantada pela mediadora. Os
sentimentos compartilhados foram semelhantes, demonstrando nao ser
uma tarefa facil a de coordenar grupos de familiares. O grafico a seguir
visa apresentar os principais sentimentos que foram explicitados:
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Respostas Multiplas

A mudanca dos sentimentos durante o processo de conducao dos
grupos, a partirdas experiéncias passadas tambéem sao explicitados:

“QOuando a gente comecga a participar de um grupo de pais, a gente esta muito preocupada
com o que nos mesmas vamos fazer né? 0O que eu vou fala, ai se fica um siléncio o que eu
falo né? Como eu vou conduzir? Que assunto eu vou coloca? E a gente acaba focando
muito na nossa at itude ali durante o grupo, qual o nosso papel e isso é uma coisa que a
gente vai percebendo com o tempo, conforme vocé vai participando do grupo, vocé vai
percebendo que nao precisa falar toda hora, conforme vocé vai participando vai tendo
mais sensibilidade de que hora fala, o que vocé precisa fala e o que ndo precisa...” ( P5)

2-0O processo de escolha e conducao das atividades:

Os graduandos caracterizaram o processo de escolha das
atividades como um recurso para mediar os assuntos no grupo. O
depoimento de P16 resume as colocacoes:

“Entdo acho que a atividade ela tem esse proposito de favorecer mesmo a reflexdo,
ela ajuda, ela fomenta, é a base da discussio”. (P16)

As escolhas das atividades tinham como objetivo introduzir
assuntos atribuidos como necessarios ao grupo, como ilustrado:

“Eu acho que na hora de preparar as atividades a gente buscou trazer o que os pais tenham trazido
como duvida ou como alguma curiosidade que eles tenham... as vezes eles vio agir de forma
inesperada e a gente tem que aprender saber, ta preparada pra lidar com isso no momento né’... (P11)

Os graduandos estao sendo preparados para elaborar assuntos
pertinentes as demandas das familias, e que as frustracoes de em
alguns momentos o preparo das atividades nao ocorrerem como
previsto, sdo importantes para a constituicao de profissionais que sabem
lidar com o0s vieses, que devem ser tomados como relevantes e
significativos pelo terapeuta.

3-Contribuicao da escolha, desenvolvimento e conducao de
atividades naformacao como fonoaudiologos:

“Eu acho que a importincia para nossa formacdo é de como formar um grupo, porque fazer
um grupo, em que momento fazer, como conduzir esse grupo, que atividades preparar e porque
preparar essas atividades.” (P9)

“Eu acho que a gente sai com uma formacao de que muito além do contendo teorico que a
gente tem para aplicar, a gente tem que pensar que esse sujeito estda em um meio e que este
meio vai influenciar, no caso a familia vai influenciar muito. Entdo a gente precisa ta
junto, participar, orientar pra poder trazer eles pra trabalhar junto com a gente.” (P11)

A importancia de conduzir grupos para favorecer uma formacao
humanizada € defendida por Fernandes et al. (2006) que diz que “as
propostas de humanizacao em saude tambéem envolvem repensar o
processo de formacdo do profissional, ainda centrado,
predominantemente, no aprendizado técnico e individualizado, com
tentativas muitas vezes isoladas de exercicio da critica, criatividade e
sensibilidade levando a cristalizacao dos sentimentos do profissional na
construgcao de uma relacao de ajuda eficiente aos usuarios dos servicos
de saude bem como seus familiares”.p.14.

Imagens de atividades propostas

4- O papel do terapeuta na conducao do grupo:

“Ndo é porque vocé é um profiss ional, que vocé ta la, vocé sabe a teoria que vocé tem que
falar mais ou mostrar que ta sabendo. As vezes o saber ouvir jd é o suficiente, foi o que
esse grupo mostrou pra gente... acho que ouvir envolve tudo, é ouvir, observar os
pequenos gestos, os peque nos detalhes, porque as vezes até um sinal de ndo falar nada ja é
um sinal que diz alguma coisa...” (P13)

“O papel nosso, é uma construgdo conjunta... vocé ndo vai trazer algo pronto para mostrar,
vocé vai construir junto com eles. Entdo o nosso papel nao é trazer a solugdo ou entregar
alguma coisa pronta, é instigar uma constru¢do de alguma coisa...” (P15)

Os depoimentos dos graduandos demontram a importancia para
a formacao de profissionais capazes de acolher um grupo, conscientes
do papel que devem assumir e da importancia da elaboracao de
atividades, para que as respostas nao sejam dadas, € sim construidas
junto ao grupo.

A tabela a sequir ilustra as expressoes utilizadas pelos
participantes para definirem o papel do fonoaudidlogo frente a um grupo:

P1 Favorecer trocas

P2 Observar e elaborar as atividades a partir do que os pais mostram
P4 Mediar

P6 Criar situagoes para que as respostas aparecam e sensibilidade para saber quais

as necessidades.

P11 Mediar, sentir o grupo e ouvir.
P13 Acolher, ver as necessidades e saber ouvir
P14 Ser facilitador
P15 Instigar construgdo
P16 Privilegiar discussdo, mediar.
P18 Sentir as necessidades do grupo
P19 Mediar, contribuir

Os graduandos colocam-se como agentes de mediacdo, como
facilitadores de uma discussao. Esta levantada a partir de observacoes e
escuta, fazendo uso da linguagem existente no grupo, tanto verbal
quanto nao- verbal.

5- A importancia do grupo na terapia fonoaudiologica:

“Eles trazem coisas no grupo que eles ndo trazem pra gente quando a gente conversa
individualmente...as informacoes que o grupo traz é fundamental pra gente pensa, as vezes repensa
e planeja algumas coisas na nossa terapia...”(P7)

“O relato de um pai que ele colocou a importancia do grupo como um momento acolhedor
pra eles, que eles se sentiram importantes também, assim ndo ter so um espago terapéutico
pros filhos, mas um espaco pros pais poderem falar deles.” (P9)

Os depoimentos explicitam que o grupo além de favorecer as
criangas em terapia, favorece os familiares, desta forma, construindo
uma relacao de parceria entre estagiarios e cuidadores. Os resultados
confirmam o que outros trabalhos como os de Fernandes et al.(2006),
Penteado & Fedosse (2007), Takatori (2006) e Penteado et al. ( 2005)
trazem sobre a importancia do grupo na formacao dos profissionais da
saude, assim como a importancia do mesmo na terapia fonoaudiologica.

CONCLUSAO

Conclui-se que a escolha e conducao de atividades em grupo de familiares discutida na interface com a terapia ocupacional agregaram valores
durante a graduacao considerando que os graduandos sentiram-se capazes e preparados para conduzirem grupos devido a experiéncia vivida em sua
formacao, desta forma, os achados neste estudo mostram a importancia da vivencia em grupo na formacgao de profissionais da saude.
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