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PRODUTO

OFICINA PEDAGOGICA COM ESTRATEGIA BASEADA NO MODELO
WORLD-CAFE E NA RESOLUCAO DE SITUACAO-PROBLEMA PARA O
CUIDADO A PESSOA TRANS

O World Café possui um formato flexivel e se adapta a diversas circunstancias
é conduzir um didlogo, e promover a construcdo de um conhecimento baseado nos
diversos tipos de afetos, é possui um espaco para a formacdo e exposicdo do
pensamento critico e reflexivo, estas diretrizes, fomentam a construcdo de uma busca
para solucdes de problemas de maneira colaborativa, compromisso ativo e

possibilidades construtivas para intervencao.

Proposito do World Café de cuidados de enfermagem ao individuo Trans com
contribuicdes para 0 ensino, busca reunir pessoas com algum interesse no tema, a fim
de atingir o objetivo de contribuir para o ensino dos futuros profissionais da

enfermagem.

Pela natureza dos objetivos do estudo, esta investigacdo utilizou a
metodologia descrita por Vilma de Carvalho de Resolucdo de Situagdes-
Problema com foco no ensino (CARVALHO, 2006, p.83). Este método foi
escolhido, pois possui uma fundamentacdo para a concretizacdo do processo de

formar um novo perfil profissional.

Essas acOes se caracterizam por abordar as situacdes do usuario de forma
critico-reflexiva, dando a oportunidade a investigacdo adequada dos seus

problemas e atendimento de suas necessidades distintas e condicdes especificas.

Assim organizadas, as etapas desta metodologia envolvendo a
aprendizagem sdo percebidas da seguinte forma: “os caminhos de agdo, as
etapas da metodologia e os angulos de visdo do profissional de enfermagem
sobre como fazer as coisas de sua arte”. Este ultimo aspecto, em seu teor,
representa para a enfermagem ‘“uma perspectiva tridimensional para estudar,
trabalhar e buscar solugdes para os usudrios”. Desta forma, entende-se que a

Metodologia de Resolugdo de SituagOes- Problema apresenta a direcdo que o



enfermeiro deve tomar para desenvolver sua préatica profissional de assistir 0s

usuarios.

Por outro lado, temos a teoria Transcultural de Madeleine Leninger que por
sua vez torna-se também um desafio aos profissionais de salde, pois Leninger
contribui com o profissional enfermeiro a compreender de que maneira conduzir 0
atendimento a populagdo, totalmente aplicavel a pessoa transexual, travestir e
transgénero. Que caracterizou a enfermagem como: “uma profissdo e uma disciplina
aprendida e humanizada enfocada no fendmeno e nas atividades do cuidado humano
para assistir, apoiar, ou capacitar individuos ou grupos a manterem ou readquirirem
seu bem-estar em forma culturalmente significativas e benéficas”. (GEORGE,
2000:298). O enfermeiro deveria estar adequadamente preparado para enfrentar essas
diferencas culturais e suas respectivas influéncias no cuidar. Assim como
preservar/manutencdo do cuidado cultural; ajustamento/negociacdo do cuidado
cultural; re-padronizacao/reestruturacdo do cuidado cultural.

Logo, atendimento do profissional de enfermagem que possui como
premissa 0 cuidado ao ser humano, € definido como o conhecimento de
cuidados profissionais e habilidades praticas aprendidas, formal e
cognitivamente, e obtida através de instituicGes educacionais que estdo
acostumadas a proporcionar atos assistenciais, apoiadores, capacitadores ou
facilitadores para o outro ou por outro individuo ou grupo, visando melhorar a
condicao de satude humana (ou bem-estar), a incapacidade e 0 modo de vida ou
para trabalhar com clientes a morte. (LEININGER, 1991 apud GEORGE,
2000:300).

O World Café é uma ferramenta de resolucdo de problemas e promulgacao do
pensamento critico/reflexivo, foi proposto por Brown e Isaacs (2007), tem como
fundamento central a conversacdo como ponto estratégico para a resolucdo de
diversos problemas, seja de cunho pessoal ou profissional, fechar negdcios. Os
pressupostos, representados na Figura 1, sdo definidos da seguinte forma “o
conhecimento e a sabedoria necessaria para gerar ideias ja que estejam presentes e
acessiveis na vida das pessoas”; “a inteligéncia que emerge quando o sistema se
conecta a si proprio de formas criativas” (Brown e Isaacs, 2007, p. 185); e, além

disto, a percepgdo e compreenséo do coletivo, o conhecimento gerado nas rodas de



conversas, de forma leve e segura.
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Figura 1 - Pressupostos
do café Fonte: Brown e
Isaacs, 2007, p. 185

A técnica de world café possui como objetivo a descontracéo,
irreveréncia, criar um momento tranquilidade e ao mesmo tempo de presséo,
afim de gerar criatividade em seus participantes para gerar um processo criativo
de geracdo de ideias, possuindo como base a inter-relacdo entre os participantes
e fazendo com que 0s mesmos compreendam a importancia de cada
participante.

De acordo com Brown e Isaacs (2007), a aplicabilidade do world café
deve levar em consideracdo sete principios/momentos que serdo associados aos
quatro momentos do modelo Sunrise de Madeleine Leninger e a estratégia
pedagdgica para resolucao de situaces-problema por Vilma de Carvalho.

Nessa metodologia de ensino, pretende-se estimular habilidades
reflexivas, criatividade e criticidade dos profissionais de enfermagem e
estudantes para que seja desenvolvida a pratica de enfermagem direcionada para
a compreensdo e resolucdo das situacGes-problema dos clientes. Isto porque,
como é ressaltado por Carvalho (2014, p.104), de nenhum modo se deve
esquecer o quanto as reflexdes e criticas sdo de importancia capital para reiterar
a alta significacdo do cuidado de enfermagem. Isto, ndo somente para ensinar a

cuidar, porém pela propria relevancia da formacédo do perfil profissional.



19) PRIMEIRO MOMENTO
Narracéao Inicial (Introducéo)

E a apresentacdo da  situacdo-problema  redigida  pelo
pesquisador/professor como forma de introducdo com o intuito de apresentar
informacgdes que permitem a contextualizagdo dos problemas e de facilitar o
entendimento do estudante em relacdo a situacdo apresentada.

O reconhecimento da situacdo cultural, podendo ajudar a prevenir o choque da
imposicdo cultural. Determinar o contexto, que nesse caso € o atendimento da
pessoa Trans pelo enfermeiro, definir e determinar de forma clara qual o objetivo
que pretende atingir e sobre quais tema ou problemas deveremos promover a

criacdo das ideias, para entdo conquistar a resolutividade do problema.

22) SEGUNDO MOMENTO
Enquadramento Diagnostico da Problematica Situacional do Cliente

E a identificacdo de um ou mais diagndsticos de enfermagem a partir da
situacdo- problema do cliente, considerando todas as suas necessidades afetadas,

0 ambiente e os demais problemas relacionados as acdes de enfermagem.

Estabelecer um local de fala acolhedor, caloroso, seguro, confortavel e com
comida e bebida acessiveis pelos participantes a fim que os participantes se sintam
livres para oferecer seus melhores pensamentos. O proximo passo serad reconhecer o
cliente nos sistemas de satde, de modo que a enfermagem pode-se constituir uma
inter-relacdo entre os sistemas populares e profissionais, identificando as

caracteristicas universais ou comuns culturais de identificacdo de dados;

A bebida e a comida possui 0 objetivo de proporcionar um ambiente mais
informal e que remeta a uma sensacdo de intimidade e de liberdade, é importante
que deixe disponivel nas mesas folhas, cartolinas e canetas coloridas para que 0s
participantes possam realizar suas contribuices, nesse momento fica claro a
importancia de estabelecer um local de fala para o desenvolvimento do processo
criativo, podemos também utilizar alguma tecnologia para auxiliar nessa captacao

de possiveis resolucées de problemas.



39) TERCEIRO MOMENTO

Explorar questbes significativas, deixar claro a questdo problema para que as
ideias surjam como resolucOes desses problemas que sejam interessantes ou obter
perguntas relevantes e instigantes as situagdes problemas para facilitar 0s
participantes a desenvolverem as respostas relevantes ao tema, que neste caso é a
atencdo a pessoa Trans, de acordo com o tempo de cada rodada podemos trabalhar

um ou mais problemas, ou estabelecer nova rodada e novo problema.

Apds o enfermeiro vai planejando com o cliente os cuidados que precisam ser

preservados, acomodados ou reestruturados. (GEORGE, 2000);

Levantamento das Questdes Pedagdgicas

S8 as questbes de cunho problematizador levantadas pelo
pesquisador/professor em relacdo a situacdo-problema apresentada. Tem como
objetivo facilitar o enfrentamento, pelo estudante, das questdes dilematicas
inerentes as situacdes dos clientes e oferecer-lhe oportunidades para o exercicio

do questionamento, julgamento e criatividade.

49) QUARTO MOMENTO

Criar e estimular a contribuicdo dos participantes pois 0s mesmos, embarcam
nas discussdes profundamente quando percebem que contribuem de forma positiva.
Sera necessario que seja estimulada a participacdo ativa de todos. Identifica-se
como a prescricdo de enfermagem, onde o enfermeiro apos sua avaliagdo comeca a

introduzir as estratégias para a busca das solu¢bes (tomada de decisdo).

Todos os participantes deveram expor suas ideias de acordo com suas
experiéncias e conhecimentos para proporcionar uma construcdo criativa e

inteligente, podemos utilizar algum objeto sobre a mesa que conduza as palavras



dos participantes ou podemos usar participantes que identificamos com uma
certa lideranga para ajudar a conduzir as discussdes, e sempre que um
participante estiver com a palavra todos os outros deveram realizar uma escuta

qualificada e critica.

Narracdo Final (complementacéo)

Discussdo dos problemas destacados a partir das questdes pedagdgicas
com vistas a apresentar a resolucéo das situagdes-problema da populagdo Trans,
pelo enfermeiro/estudante. A respeito da utilizacdo desta estratégia, Carvalho
(2014) reitera, ainda, o carater significativo das situacdes de enfermagem, o
valor destas para a aprendizagem de ajudar os clientes, a utilidade do
questionamento critico-analitico da discussdo como um todo e como se espera

que o professor aplique as situagdes em salas de aula.

52) QUINTO MOMENTO

Promover o compartilhamento de ideias, perspectivas de cada participante sob
0 problema em questdo, podendo ser realizado por meio de mdusica, poema,

desenhos ou palavras chaves, todavia é importante obter esse registro.

Nessa metodologia de ensino, pretende-se estimular habilidades
reflexivas, criatividade e criticidade dos profissionais de enfermagem e
estudantes para que seja desenvolvida a pratica de enfermagem direcionada para
a compreensdo e resolucdo das situacdes-problema dos clientes. Isto porque,

como é ressaltado por Carvalho (2014, p.104).

62) SEXTO MOMENTO

Realizacdo de uma escuta coletiva a fim de, compreender as diversas falas,
percepcOes e situacdes mais complexas acerca da assisténcia a salde da pessoa
trans e o perfil desse profissional, 0s que realizam escuta qualificada, ativa serdo

capazes de criar facilmente o que esta sendo compartilhado.

79) SETIMO MOMENTO

Apo6s todo material de cartolinas, folhas etc. Terem sido finalizados e



preenchidos dos resultados das discussfes, e resolucdo desses problemas
construidos em coletivo, devemos compartilhar essas descobertas. Os participantes
deveram discutir as ideias mais significativas que surjam durante o world café e
posteriormente, acontecera o compartilhamento de ideias em forma de plenéria com
todos os participantes, pelos anfitribes sobre estas ideias e resolu¢do dos problemas
de cada tema, de cada rodada, de cada mesa problema. E extremamente importante
que essas ideias sejam registradas de alguma forma. Para finalizarmos, ap6s a
plenarias avaliamos se alcancamos o objetivo proposto pela oficina, etiqueta do
café, representada na figura 2.
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Figura 2 - Etiqueta do café Fonte: Brown e Isaacs, 2007, p. 185

Portanto, nenhum modo se deve esquecer o quanto as reflexdes e criticas
sdo de importancia capital para reiterar a alta significacdo do cuidado de
enfermagem. Isto, ndo somente para ensinar a cuidar, porém pela propria

relevancia da formacdo do perfil profissional.

6.1 PREPARO DAS SITUACOES PROBLEMAS E FINALIDADES

A criacdo das situaces problemas em especifico, surgem de questdes inerentes
a prética profissional do enfermeiro, e a pouca ou nenhuma abordagem do tema na
graduacdo como exposto nos resultados e possui como objetivo auxiliar e promover

aos estudantes a construcdo do pensamento critico e reflexivo, a fim de, promover a
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geracdo de ideias, e discussdes em grupo, para compreendermos as diversas éticas
de cada estudante inserido nesta pesquisa, com a proposta de trazer qualidade no
atendimento do futuro enfermeiro no momento do atendimento a pessoa Trans e
com isso trazer solugbes para possiveis problemas totalmente solucionaveis, além
de criarmos um espaco de fala de conscientizacdo e de direito e acesso a

informacdo e saude.

Contudo foi utilizada a técnica World Café escolhida para aplicacdo junto aos
estudantes da graduagio em enfermagem, com base em alguns pontos chaves: “E
usual pois proporciona a construcdo de conhecimentos e de pensamento critico e
reflexivo”; “Possibilita a colaboragdo direta entre os participantes, que é de extrema
importancia na graduagdo”; “Estimula aos participantes o pensamento inovador e
criativa, além de estimular a uma pratica com equidade”; ‘“Proporciona a
exploracdo dos problemas propostos em profundidade e complexidade com
desafios e oportunidades de construgdo do conhecimento”; e “Torna-se uma oficina
leve, com espacos de falas em grupo, sem a cobranca de muita experiéncia no

assunto e a técnicas de criatividade”.
6.2 ESTRUTURACAO DAS MESAS PROBLEMAS

Mesa-Problema 1: VVocé esta preparado para uma consulta de enfermagem com uma

Pessoa Trans?
De que forma deveria ser?

Mesa-Problema2: Paciente Trans Homem internou em uma enfermaria feminina de
uma determinada unidade hospitalar, no prontuario é denominado Deusa Soares,
muito angustiado com o ocorrido, 0 mesmo se retrai e cobra uma solucdo para a
situacdo constrangedora que esta vivendo, vocé Enfermeiro Gerenciador do seu setor

de trabalho, precisa buscar uma solugdo, como seria sua intervencdo nesse caso?

Mesa-Problema3: Paciente Trans Mulher, busca a Unidade Bésica de Satde — UBS e
para a marcacdo de um exame especular, e ainda na recepcdo percebeu uma
movimentacao, e notou que os profissionais pareciam assustados e intrigados com ela,
notou também que alguns se reuniram nos fundos da unidade e mesmo apds ter dado
seu nome social, foi chamada pelo nome civil, sendo informada que ndo poderia

realizar a marcagdo do exame pois era um Homem de nascenca e mesmo apos relatar
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ja ter realizado a cirurgia de redesignacdo sexual - (CRS), foi cerceada de seu direito.

Vocé Enfermeiro, qual seria sua solugao?

Mesa-Problema4: Como intervir diante de uma situacdo de discriminacdo e recusa
de atendimento a pessoa Trans por parte do profissional de enfermagem, descrevendo
as possiveis intervencdes e ferramentas que poderdo ser utilizadas para promover a
construcdo de conhecimento diante de sua equipe e criar espago para transformacao
desse atendimento.

6.3 ESTRUTURACAO E TEMPO DAS RODADAS EM CADA MESA
PROBLEMA

A aplicagdo do World Café, foi realizada em 12 participantes em 4 mesas
problemas em cada mesa, tinhamos 3 participantes, em cada mesa foi
disponibilizado lanches e bebidas como sucos, refrigerantes e cafées a fim de
proporcionar um ambiente agradavel, anteriormente a aplicacdo, foi explicado de
que forma funcionaria a oficina e apresentado um material prévia acerca do
atendimento a pessoa Trans, para que eles fossem estimulados a discussao, apés foi
apresentado a etiqueta do café e finalidade, entregue as cartolinas coloridas e canetas
coloridas para cada equipe e mesas problemas, apos esse momento inicia o World

Café, com tempo de 20 minutos cada rodada.

No entanto, devera ser explicado que cada equipe passara por todas as 4
mesas e problemas, dando continuidade nas possiveis resolucdes dos demais
participantes e que ao fim das rodadas os anfitrides deveriam apresentar o
pensamento critico e reflexivo com base na observacao aprofundada de quem esteve
atento as discussdes, em plenaria para todos os grupos participantes, podendo expor
as opinides e construcbes positivas e negativas da participacdo. A oficina tem
duracdo em média de 2 horas e 30 minutos, a 3 horas e tendo como questdo
obrigatéria o registro de todas as informacgdes inerentes a resolucdo desses

problemas.

Ao final os anfitribes sdo convidados a discussdo em plenaria, e no fim desse
momento de construcdo de conhecimento os participantes sdo convidados a deixar
29, ¢

sua contribui¢do a aplicabilidade da oficina, “o que achou”; “qual a contribui¢ao”;

“o que mudou”; “uma fala livre sobre esse momento” e “quais pontos negativos a
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aplicacdo da oficina” esses dados posteriormente deveram ser analisados pelo

pesquisador.

6.4 CUIDADOS DE ENFERMAGEM DIANTE DA PESSOA TRANS
BASEADOS NA RESOLUCAO DOS PROBLEMAS TRABALHADOS NA
OFICINA PEDAGOGICA

O cuidado é a esséncia da enfermagem, sendo imprescindivel para todo
desenvolvimento e manutencio da salide em todas as culturas do mundo. E uma ag&o
individual e coletiva, sendo uma atitude de preocupacgéo, responsabilizacdo e de
envolvimento afetivo com o outro. (Gonzalez DL. 2008)

A teoria Transcultural associada a Metodologia de Resolucdo de Situacéo-
Problema amplia o olhar do profissional enfermeiro dando a ele oportunidade de
construir o pensamento critico-reflexivo, e principalmente ofertando algo fundamental
para o acompanhamento, o olhar Holistico® e sensivel as demandas existentes na vida
da pessoa Trans

A pratica do cuidado sofrera, o tempo todo, influéncia da cultura individual ou
coletiva, podendo esta repercutir de forma positiva ou negativa sob cuidado prestado
ou ensinado. O desenvolvimento da teoria da diversidade e universalidade dos
cuidados culturais é baseado na conviccdo de que pessoas de culturas diferentes
podem oferecer informacdes e orientar os profissionais a direcionar seus cuidados.
Como a cultura determina estilos de vida e vice-versa, o enfermeiro deve considerar a
existéncia do ser humano, com uma historia de vida, visdo de mundo, modelos
populares de salde, expressdes de linguagem. Ou seja, admitir a existéncia de um

saber social que contribui para o direcionamento da pratica de enfermagem.

'Olhar Holistico, que considera o todo ndo somente como uma jungdo de suas partes; que busca
entender os fendmenos por completo, inteiramente.
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Figura 3- Esquema ilustrativo de construgéo do cuidado de Enfermagem para a
Pessoa Trans.
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Fonte: Esquema ilustrativa elaborado pelo pesquisador

E mister ressaltar alguns pontos importantes que devem ser exercidos pelos
enfermeiros. A pratica de cuidado é a esséncia e a dimensdo pragmatica, intelectual e
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unificada da profissdo de enfermagem; a administracdo de cuidados é uma pratica de
profundas raizes culturais e requer, portanto, um conhecimento de base cultural além
de suficiente capacitagdo para sua eficaz aplicagdo; ndo se produz cura sem cuidados,
mas pode existir cuidado sem que se haja cura. (LEININGER, 1991 apud GEORGE,
2000:300)

A consulta de enfermagem possui respaldo legal dentro da lei do exercicio
profissional n. 7.498/86, publicada no Diario Oficial de 26/6/1986 e regulamentada
pelo Decreto n. 94.406/87, artigo 11: O enfermeiro exerce todas as atividades de
enfermagem, cabendo-lhe: Privativamente: (...) i- consulta de enfermagem; j-
prescricdo da assisténcia de enfermagem objetiva-se identificar as necessidades em
salde, executar e avaliar os cuidados. Promover, proteger, recuperar e reabilitar a
salde. Atuar no processo saude-doenca de individuos, familias, grupos sociais, com

comportamentos e culturas distintas.

A cultura, por sua vez, abrange valores, crengas, normas e praticas de vida,
aprendidas, compartilhadas e transmitidas em um grupo especifico que direcionam

seus pensamentos, decisdes e acdes em formas padronizadas. (GEORGE, 2000).

Isso norteia o profissional de enfermagem como melhorar a atencdo a saude
desses grupos, deixando para traz o tradicionalismo, as rotinas pré-estabelecidas e 0s
padrdes impostos pela sociedade, logo oferecendo um cuidado holistico a essa
populacdo, uma maneira de trabalhar mais eficiente onde o profissional estabelece
uma interacdo paciente/enfermeiro mais intensa e profunda, assim, tornando a

assisténcia para o cliente mais segura, confiante, integral e justa. (GEORGE, 2000)

Podemos apresentar pontos importantes para o Cuidado de Enfermagem:

€ Importante compreender que a consulta de enfermagem ou a hora do atendimento
a pessoa Trans, precisa estar pautado na ética profissional, e que se compreenda

que € necessaria uma visao holistica sem juizo de valor.

& E preciso que respeite o nome social impresso no Cartdo SUS e, na davida,
pergunte como ela (mulheres trans) ou ele (homens trans) gostaria de ser

chamado(a).
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E necessario construir uma relagdo de confianga, e o0 acolhimento é fundamental
para que essa relacdo se estreite, implementando a politica de humanizagdo na
assisténcia, com sensibilidade do profissional.

A identidade de género e a orientacdo sexual sdo auto declaradas. Na davida,

pergunte como ela ou ele se Vé e se relaciona com o mundo.

A identidade de género e orientacdo sexual sdo determinantes sociais de saude
devido a discriminacdo e ao preconceito que podem vulnerabilizar lésbicas, gays,
bissexuais, travestis e transexuais, entdo é necessaria uma escuta sensivel e

qualificada no momento da consulta.

Compreender que é fundamental um trabalho em equipe multiprofissional, devido
as demandas existentes na assisténcia a esta populacdo, é fundamental o
atendimento dessa pessoa na rede de atencdo basica, e quando necessario realizar
0s encaminhamentos aos postos de referéncia para este atendimento e aos

servicos especificos.

A promocdo a saude é fundamental, as orientagdes acerca dos cuidados com a
saude, informacgdes adequadas de como? E onde? Funcionam os pontos de

referéncia na sua cidade.

As pessoas Trans, mesmo quando ja realizaram modificacdes corporais, cirurgias
de redesignacdo sexual, tém indicacdo de realizar exames para prevencdo de
cancer de prostata. Ja os homens trans podem necessitar de atendimento
ginecoldgico, tanto de carater preventivo, como para o tratamento de problemas
habituais dessa especialidade, importante orientar a mulher Trans sobre as
consultas periddicas com seu Médico que realizou a redesignacdo para

acompanhamento ativo das questdes de salde especificas dessa mulher.

Orientac6es sobre o0 uso de Horménios indiscriminados.
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