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Resumo

A formagao continua e eficaz em Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) é essencial para garantir a qualidade da prética clinica, exigindo
abordagens pedagdgicas que assegurem a aquisicdo de competéncias profissionais. O dominio do didlogo socrdtico, fundamental ao
processo terapéutico, € uma dessas competéncias. Nesse contexto, a telessimulacdo surge como uma metodologia ativa e experiencial
promissora, oferecendo um ambiente controlado e realista para o desenvolvimento dessas habilidades. Este artigo descreve o processo
de elaboragao e planejamento de um treinamento on-line com duracdo de 8h de sessdo Unica intitulado “Desenvolvendo Competéncia
Terapéutica de Didlogo Socrético em Terapia Cognitivo-Comportamental”. A metodologia incluiu a criagdo de um instrumento de avaliacao
do conhecimento sobre o didlogo socratico, partindo de uma vinheta clinica de transtorno de ansiedade com seis questdes: quatro objetivas
e duas de aplicacdo, além da descricdo das etapas do treinamento, estruturado em cinco partes (justificativa, objetivos de aprendizagem,
etapas, atividades e avaliacdo). As intervencgdes praticas descritas utilizaram telessimulacdo, proporcionando interagdes entre participantes
e ator profissional em cendrios clinicos simulados, seguidas de sessdes de debriefing. Este estudo pioneiro explora o planejamento e a
implementagao de um treinamento on-line utilizando telessimulagao para aprimorar a competéncia terapéutica em didlogo socratico naTCC.

Palavras-chave: Educacdo em Saude. Competéncia Clinica. Treinamento por Simulagao. Terapia Cognitivo-Comportamental.

ABSTRACT

Continuous and adequate training in cognitive-behavioral therapy (CBT) is essential to guarantee the quality of clinical practice, and
pedagogical approaches are required to ensure the acquisition of professional skills. Mastery of Socratic dialog, which is fundamental to the
therapeutic process, is one of these skills. In this context, telesimulation has emerged as a promising active and experiential methodology,
offering a controlled and realistic environment for developing these skills. This article describes the process of designing and planning an
8-hour single-session online training entitled “Developing Socratic Dialogue Therapeutic Competence in Cognitive-Behavioral Therapy.”
The methodology included the creation of an instrument to assess knowledge about Socratic dialog, based on a clinical vignette of anxiety
disorder with six questions: four objective and two application questions, as well as a description of the stages of the training, structured
in five parts (justification, learning objectives, stages, activities and evaluation). The practical interventions described used telesimulation,
providing interactions between participants and the professional actor in simulated clinical scenarios, followed by debriefing sessions. This
pioneering study explores the design and implementation of online training using telesimulation to improve therapeutic competence in
Socratic dialog in CBT.
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RESUMEN

La formacién continua en Terapia Cognitivo-Conductual (TCC) es esencial para garantizar la calidad de la practica clinica, lo que requiere
enfoques pedagégicos que garanticen la adquisicion de competencias profesionales. El dominio del didlogo socratico es una de estas
competencias. En este contexto, la telesimulacién ha surgido como una prometedora metodologia experiencial, que ofrece un entorno
controlado para el desarrollo de estas habilidades. Describe el proceso de disefio y planificacién de una formacion online de 8 horas de
duracién y una Unica sesion titulada «Desarrollo de la competencia terapéutica del didlogo socratico en terapia cognitivo-conductual».
La creacién de un instrumento para evaluar los conocimientos sobre el didlogo socrético, basado en una vifieta clinica de trastorno de
ansiedad con seis preguntas: cuatro objetivas y dos de aplicacién, asi como una descripcién de las etapas de la formacion, estructurada
en cinco partes (justificacion, objetivos de aprendizaje, etapas, actividades y evaluacion). Las intervenciones practicas descritas utilizaron
la telesimulacién, proporcionando interacciones entre los participantes y el actor profesional en escenarios clinicos simulados, sequidas
de sesiones de debriefing. Este estudio pionero explora el disefio de una formacion online mediante telesimulacion para mejorar la

competencia terapéutica en didlogo socratico en TCC.

Palabras clave: Educacion en Salud. Competencia Clinica. Entrenamiente Simulado. Terapia Cognitivo-Conductual.

Destaques de Impacto Clinico

* O treinamento favorece a pratica reflexiva e aprofundamento clinico, aprimorando a utilizagdo do DS na TCC.
* A estrutura replicavel do treinamento pode ampliar o acesso a formagao qualificada, beneficiando terapeutas e pacientes.
* O estudo oferece uma contribui¢cdo inédita para a capacitagdo em TCC, fortalecendo abordagens pedagdgicas ativas em trei-

namento e supervisao clinica em TCC.

* A incorporacao do Debriefing for Meaningful Learning (DML) possibilita a consolidagéo do aprendizado.

A necessidade crescente de desenvolver competéncias
profissionais na saude mental, especialmente na psicologia,
exige o uso de treinamentos eficazes que assegurem a pratica
clinica de alta qualidade, promovendo desse modo a seguranga
e 0 bem-estar dos pacientes envolvidos (Barletta & Neufeld,
2020; Scotton et al., 2021). A Terapia Cognitivo-Comportamental
(TCC), amplamente reconhecida por sua base cientifica e
resultados robustos (Li et al., 2021; Wenzel, 2018), requer que
os terapeutas adquiram habilidades especificas, como, por
exemplo, o dominio do didlogo socratico (DS) (Kazantzis et
al., 2018; Padesky, 2019; Waltman et al., 2020). A competéncia
do DS, em particular, é essencial para a descoberta guiada,
sendo uma das competéncias mais desafiadoras para se
aplicar e ensinar, representando assim um desafio a terapeutas,
professores e supervisores em TCC (Waltman et al., 2017).

No entanto, a formagéo e a aplicagdo dessas competéncias
continuam a representar um desafio consideravel, especialmente
em contextos onde ha limitagao de recursos e oportunidades de
treinamento continuo (Scotton et al., 2021). Diante desse cenario,
metodologias ativas e inovadoras, como a telessimulagao,
emergem como promissoras para a formagao de profissionais em
TCC (Hayden et al., 2018; Thomas et al., 2021). A telessimulagéo,
uma forma de simulacao realistica que utiliza tecnologias
de telecomunicacdo, permite a realizagdo de treinamentos
de forma remota, oferecendo oportunidades de aprendizado
interativo e contextualizado, mesmo em ambientes distantes

(Neto et al., 2020). Essa estratégia se mostra promissora para
o desenvolvimento de competéncias terapéuticas (Ay-Bryson
et al.,, 2022; Kuhne et al., 2020), como o didlogo socratico,
criando desse modo um ambiente realista e controlado onde
o aprendizado pode ser analisado e ajustado em tempo real.

Fortalecendo a discussao sobre estratégias de ensino
para desenvolver competéncias clinicas, pesquisas sobre o
treinamento de terapeutas em TCC destacam a importancia de
metodologias ativas e especificas para o desenvolvimento de
competéncias. O estudo de Bennett-Levy et al identificou que
diferentes métodos séao eficazes para aprimorar conhecimentos
e habilidades, sugerindo leitura e palestras para o conhecimento
declarativo, role-play e praticas autoexperienciais para
habilidades processuais e reflexivas (Bennett-Levy, 2006).
Barletta et al. reforgam a importéncia do modelo DPR, que
integra sistemas declarativo, procedimental e reflexivo,
recomendando estratégias como workshops, modelagem e
autorreflexdo para desenvolver essas competéncias (Barletta
et al., 2021). Complementando, Pugh e Margetts (Pugh &
Margetts, 2020) enfatizam o uso de técnicas experienciais,
como dramatizagdo e experimentos comportamentais, em
supervisdes e workshops, para aprimorar habilidades clinicas
e reparar rupturas terapéuticas. No entanto, destacam que mais
pesquisas sdo necessarias para entender melhor a eficacia e
a aplicacéao desses métodos baseados em acéao.
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Este artigo tem como objetivo descrever o processo
de elaboracado e planejamento de um treinamento em TCC,
intitulado “Desenvolvendo Competéncia Terapéutica de Didlogo
Socratico em Terapia Cognitivo-Comportamental; utilizando a
telessimulagdo como metodologia principal. A elaboragéo e
o planejamento desse treinamento sdo provenientes de uma
dissertagdo de mestrado, que adota um desenho metodoldgico
misto, buscando capturar aspectos qualitativos e quantitativos
do processo. Dessa forma, o estudo oferece uma contribui¢éo
significativa e inédita para a formagéao de terapeutas cognitivo-
comportamentais especializados e para o aprimoramento das
praticas educacionais na area da saude mental.

METODO

INSTRUMENTO DE AQUISICAO DE CONHECIMENTO
PARA AVALIACAO DO CONHECIMENTO DO DIALOGO
SOCRATICO EM TERAPIA COGNITIVO-COMPORTAMENTAL

O instrumento, desenvolvido pelos autores, orienta
o participante (terapeutas cognitivo-comportamentais) para
a vinheta clinica, que descreve um caso ficticio da “cliente”
Fernanda, auxiliando-a a responder seis perguntas sobre
as etapas, conducéo e aplicacdo do DS durante as sessbes
de psicoterapia. A vinheta inclui: a) dados da “cliente”; b) um
breve histérico de vida da “cliente”; e c) a descrigdo da queixa
e sintomas que a levaram a buscar psicoterapia.

O questionario contém quatro perguntas objetivas e
duas perguntas de aplicagdo. As perguntas 1, 2, 3 e 4 foram
desenvolvidas para identificar as etapas do DS, sendo que
cada uma vale 1,5 ponto. As perguntas 5 (valendo 1,5 ponto)
e 6 (valendo 2,0 pontos) s&o voltadas para a aplicagao do DS.

DESCRIQAO DO INSTRUMENTO DE SISTEMATIZAGCAO DO
TREINAMENTO

A organizagao das informagdes e etapas do treinamento
segue o modelo proposto por (Stolovitch & Keeps, 2011),
denominado “modelo de 5 partes” Esse modelo é amplamente
apoiado por pesquisas relevantes sobre processos de
aprendizagem, particularmente no que diz respeito a aquisi¢cao
de novos conhecimentos.

Os autores identificam seis principios centrais: (a)
porqué — o foco esta na importancia da expectativa, ou seja, no
motivo pelo qual o aluno e/ou participante precisa aprender o
conteudo, aumentando seu envolvimento com o aprendizado; (b)
o qué —refere-se aos objetivos que os alunos e/ou participantes
deverdo alcangar ao final do médulo, servindo como orientagéo
clara a quem ministra e vivencia o treinamento; (c) estrutura —
facilita a compreenséo e retencéo das informagdes, pois uma
organizagao coerente ajuda na recordacao e no aprendizado;
(d) resposta — busca estimular a participagao ativa dos alunos
e/ou participantes, promovendo respostas que sejam relevantes
e significativas; (e) feedback (realimentacgéo) — oferece ao aluno

e/ou participante uma visao clara do que ele ja domina e do que
ainda precisa melhorar, sempre focando na tarefa ou atividade e
nao no individuo, o que favorece a reflexdo sobre o aprendizado;
e (f) recompensa — contempla tanto recompensas intrinsecas
(sensacéo de realizagdo pessoal decorrente da experiéncia
de aprendizado) quanto extrinsecas (associadas a beneficios
concretos derivados da aprendizagem).

DESCRIGAO DAS ETAPAS DO TREINAMENTO

a. Justificativa (rationale): Relaciona-se ao “porqué” da
necessidade de aprender o tema e o conteudo do
treinamento. Esta justificativa foi desenvolvida com
base em uma revisao bibliografica nas bases de dados
PubMed, Scopus, Web of Science e Lilacs. Nessa
parte do modelo de sistematizagao, é apresentada de
forma sucinta a relevancia da competéncia terapéutica
no DS para o processo de psicoterapia em TCC,
destacando sua relagdo com os objetivos terapéuticos
e os resultados clinicos (Heiniger et al., 2018; Vittorio
et al., 2022). Para estabelecer essa conexao, foram
considerados diversos estudos (Braun et al., 2015;
Kazantzis et al., 2018; Waltman et al., 2017).

b. Objetivos de Aprendizagem: Refere-se ao “o qué” os
participantes devem alcancar ao final do treinamento.
Esses objetivos foram definidos com base nos
pressupostos (Waltman et al., 2020) que descrevem a
sistematizacao e aplicacdo do DS na TCC. A literatura
utilizada foi selecionada por ser a mais atualizada e por
estar fortemente relacionada a estratégia de ensino-
aprendizagem por meio da telessimulagéo.

c. Etapas: Esta se¢éo visa organizar e planejar as etapas
do treinamento, levando em consideracao principios das
teorias cognitivas e aspectos universais dos processos
de aprendizagem.

O treinamento tem inicio com a apresentagao do
facilitador e da estrutura do curso, que abrange o tempo previsto,
uma breve explicagdo das estratégias de telessimulagéo e
debriefing, além dos objetivos de aprendizagem. Em seguida,
os participantes sdo convidados a se apresentar, mencionando
seus nomes, cidade, area de atuagao e expectativas em relagéo
ao treinamento, sendo sugerido que essas expectativas sejam
expressas em uma ou duas palavras. Apos as apresentacgoes, €
aplicado um instrumento de avaliagao de conhecimento prévio.

Na sequéncia, ocorre a revisdo dos aspectos tedricos
disponibilizados previamente em um texto de leitura obrigatoria.
Os participantes, entao, respondem a um questionario com 10
perguntas de multipla escolha e verdadeiro ou falso, utilizando
o aplicativo “Socrative” Esse aplicativo foi escolhido por sua
acessibilidade e capacidade de fornecer feedback imediato,
permitindo ao facilitador esclarecer possiveis dividas ou revisar
conteudos que tenham obtido menor indice de acertos. Essa
etapa é dividida em dois momentos: 0 acesso e resposta ao
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questionario, seguido pela revisdo das questdées com menor
taxa de acerto. Apds essa etapa, ha uma pausa de 15 minutos.

O treinamento prossegue com o estabelecimento do
contrato de ficgdo e das normas de netiqueta, além da explicacao
sobre o tempo destinado ao cendrio e ao debriefing. Apds
essas instrugdes, inicia-se a intervencao de telessimulagéo. O
facilitador orienta os participantes e convida-os a participar do
primeiro cenario, aguardando silenciosamente a escolha de um
voluntario. Assim que o voluntario se apresenta, o facilitador da
inicio ao cenario, apresentando a vinheta e os materiais a serem
usados, conhecidos na telessimulagdo como “folha de porta”
Ao final do cenario, realiza-se um debriefing, onde o facilitador
orienta os participantes a utilizarem o “mapa conceitual do
aluno’} 0 mesmo material que esta sendo projetado. A primeira
parte do treinamento é concluida com um feedback sobre os
pontos positivos e dreas de melhoria, seguido de uma pausa
para o almogo.

Apods o retorno, é conduzido o segundo cenario,
seguindo a mesma estrutura do primeiro. A etapa seguinte
envolve uma avaliagdo de conhecimento pds-intervengéo,
seguida da elaboracao de um plano de agdo para que o
conhecimento adquirido seja mantido em pratica. Para encerrar,
é realizada a avaliagao de satisfagao do treinamento e, por fim, o
facilitador finaliza o treinamento com agradecimentos (Figura 1).

d. Atividades e feedback (debriefing): A escolha das
atividades educacionais visa apoiar o alcance dos

Figura 1. Descricao das etapas do treinamento .
Fonte: (Joaquim, 2023)

objetivos de aprendizagem. Essas atividades devem ser
envolventes, despertando curiosidade e imaginagéo, a
fim de manter o participante engajado. Nesta pesquisa,
a estratégia de ensino-aprendizagem adotada foi a
telessimulagao, que aproxima os participantes da pratica
clinica, estimulando sua participagé@o ativa, curiosa
e reflexiva, além de estar alinhada com os objetivos
educacionais propostos.

. Avaliagao: O objetivo desta etapa € medir o desempenho

dos participantes em relagdo aos objetivos de
aprendizagem. Na pesquisa, foram utilizadas duas
formas de avaliagédo: a primeira consistiu em um teste
escrito mediado por tecnologia, chamado ‘Avaliagdo do
conhecimento em DS em TCC? e a segunda envolveu
a proépria intervengcdo educacional e o modelo de
debriefing, que proporcionaram uma avaliagdo pratica
do desempenho dos participantes.

Plano de acgao: Esta etapa foi adaptada para a pesquisa
e esta vinculada aos principios da TCC. O plano de
acao tem como objetivo manter o aprendizado ativo
através da implementacdo de pequenos passos.
Dada sua importancia, foi inserido na sistematizagéo
do treinamento. Apds a concluséo do treinamento, o
facilitador orienta os participantes a elaborar seus planos
de ac¢do individuais, utilizando perguntas direcionadoras
exibidas em um slide (Figura 2) como guia.
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TELESSIMULACAO E CENARIOS

Como ponto de partida & intervengéo, o facilitador
descreve o contrato de ficgao e netiqueta conforme Figuras 3 e 4.

Considerando a definigdo e os pilares que fundamentam
a intervencao, esta pesquisa optou pela modalidade de
telessimulagédo com SP (Simulated Patient) (Kuhne et al.,
2020, 2022) que envolve a interagéo entre o participante e um
ator profissional no papel de cliente. Essa abordagem permite
simular a comunicagédo entre o participante (profissional em
treinamento) e o cliente, 0 que é um elemento essencial no
processo psicoterapico da TCC. O foco central da telessimulagéo
sera a aplicacdo do DS no contexto de descoberta guiada,
sendo que os cendrios simulam tanto as caracteristicas fisicas

Figura 2. Slide utilizado para orientacéo para plano de acéo.
Fonte: (Joaquim, 2023)

Figura 3. Slide utilizado relacionado ao contrato de ficcéo .
Fonte: (Joaquim, 2023)

quanto emocionais do “cliente’} além de detalhes sobre sua
vestimenta. Adicionalmente, foram utilizados inventarios tipicos
da pratica de terapeutas cognitivo-comportamentais, como o
monitoramento de humor (registro emocional) e o registro de
pensamentos disfuncionais (RPD).

A vinheta clinica apresenta o caso de uma mulher de
35 anos, casada, diretora de uma multinacional, que sofre
de ansiedade. Sua queixa inclui sintomas decorrentes de
ataques de péanico, como taquicardia, sudorese, falta de ar
e pensamentos catastréficos. O cenario inicial comeca na 32
sesséo de psicoterapia, tomando como ponto de partida o
monitoramento de humor que a cliente realizou entre a 22 e a
32 sessdes. Os objetivos de aprendizagem do primeiro cenario
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incluem a demonstragao da condugao estruturada do DS, com
foco em cognigbes-chave e compreenséao fenomenoldgica. Os
objetivos nao técnicos envolvem o uso do monitoramento de
humor para guiar a intervencdo e a aplicagdo de perguntas
socraticas, caracterizando uma descoberta guiada em vez
de fornecida. Quanto ao perfil fisico do SP, foi definido que a
atriz serd magra, usara roupas sociais e tera o cabelo preso.
No perfil psicologico, a cliente sera ansiosa, hipervigilante
com relacdo aos seus sintomas ansiosos, e participativa nas
sessodes. Durante a simulagéo, a atriz, ao iniciar a chamada,
estard com o monitoramento de humor realizado pelo aplicativo
de terapia, e em certos momentos demonstrara ansiedade ao
compartilhar suas anota¢des com o terapeuta.

O segundo cenario parte da 42 sessao da cliente, tendo
como base a cognicdo-chave identificada na sessao anterior
(cenario 1). O terapeuta (participante) utilizara o RPD para
conduzir as etapas de curiosidade colaborativa, resumo e sintese.
O objetivo de aprendizagem deste cenario € a demonstragéo
das mudangas entre as etapas do DS, ilustrando sua aplicagao
completa. Entre os objetivos ndo técnicos, destacam-se a
demonstracéo do principio da colaboragao, escuta empatica e
expressoes faciais suaves. O perfil fisico do SP sera semelhante
ao do cenario anterior, enquanto o perfil psicoldgico da cliente
mostrard uma redugédo na ansiedade em comparagao a sessao
anterior. Em ambos os cenarios, as interagdes entre a atriz e
o participante foram roteirizadas para orientar a conducéo da
simulagéo, incluindo o “ponto de virada’ que marca uma mudanca
significativa na simulagao com o objetivo de auxiliar o participante
a redirecionar seu foco para o objetivo central. Cada cenario tera
uma duragdo de 20 minutos de interacdo entre o participante

Figura 4. Slide utilizado de netiqueta .
Fonte: (Joaquim, 2023)

e a “cliente’ A construgdo e implementagédo dos cenarios
desta pesquisa seguiram as diretrizes da International Nursing
Association for Clinical Simulation and Learning (INACSL)
(INACSL Standards Committee, 2023), que estabelece critérios
para o planejamento e a aplicacdo de simulagdes, visando
alcancar os resultados de aprendizagem esperados e minimizar
possiveis falhas ou ineficiéncias.

MODELO DE DEBRIEFING

Considerando os objetivos de aprendizagem
estabelecidos, a escolha metodoldgica da pesquisa foi o modelo
Debriefing for Meaningful Learning (DML) (Dreifuerst, 2015;
Dreifuerst et al., 2021). Este modelo foi selecionado por sua
énfase na aprendizagem ativa, integrando o questionamento
socratico para explorar e compreender o raciocinio subjacente
as acoes. Essa abordagem é especialmente relevante tanto
para o tema da pesquisa quanto para o conhecimento pré-
existente dos terapeutas em TCC, permitindo a modelagem
da competéncia em desenvolvimento. Um aspecto essencial
do DML é a criagdo de uma experiéncia de aprendizagem
visual, na qual o facilitador incentiva os participantes a fazerem
anotagdes durante o debriefing. A autora do DML recomenda o
uso de diferentes cores, 0 que enriquece o processo reflexivo.
As cores sugeridas sdo: preto para registrar eventos ou falas
dos participantes; vermelho para marcar erros ou oportunidades
de melhoria; verde para ressaltar pontos corretos e eficazes; e
azul para capturar reflexdes, mudangas e novas perspectivas.

O DML é estruturado em seis etapas que norteiam o
processo de reflexdo (ver Figura 5): (a) envolver — reflexdo e
anadlise inicial, seguida de didlogo sobre a situacéo clinica,
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promovendo reflexdo em acao; (b) explorar — conceituagao
dos cuidados ao paciente, identificando a questédo central,
diagndstico ou area de preocupagdo, com anotacdes sobre
avaliagOes, descobertas, decisdes, agdes e respostas, além
do que foi conhecido, esperado e inesperado; (c) explicar —
identificagé@o do raciocinio dos participantes com base em suas
interpretacoes, decisdes e agdes, além da corregéo de eventuais
erros; (d) elaborar — etapa para ampliar o conhecimento,
habilidades e atitudes, promovendo o pensamento analitico e
inferencial; (e) avaliar — utilizando o questionamento socratico,
avalia-se a intervencéo observada, tornando consciente
a reflexdo na acdo. Esta fase se encerra com uma revisao
dos aspectos que funcionaram e dos que nao funcionaram,
sugerindo como poderiam ser abordados de forma diferente,
com o uso de anotagdes em verde e azul; e (f) ampliar — a fase
final, que expande a reflexdo além da agéo, aplicando o que foi
aprendido no ambiente de aprendizagem para a pratica futura,
através da antecipagé@o guiada, assimilagdo ou acomodagao
ativa (Dreifuerst, 2015) visto na Figura 5. Vale ressaltar que os
pesquisadores obtiveram autorizagao formal da autora para o
uso dos materiais do DML, concedida em 16/08/2023.

DISCUSSAO

Este estudo contribuiu de forma inédita para o
desenvolvimento de um modelo estruturado de treinamento,

utilizando a telessimulacdo como metodologia ativa e
experiencial para o ensino do DS em TCC. A implementagéo
dessa metodologia no Brasil, especificamente no contexto
do ensino de psicologia, representa um avanco significativo,
especialmente considerando que a telessimulagéo, até entao,
nao havia sido amplamente explorada nesse campo. O
programa de treinamento online, com durag¢édo de 8 horas em
uma Unica sessao, foi validado por especialistas e demonstrou
ser adequado ao seu propodsito e ao publico-alvo (Joaquim,
2023).

Um dos maiores desafios enfrentados na construgao
deste treinamento foi a escassez de literatura especifica sobre
o uso de metodologias ativas no ensino de competéncias
terapéuticas e em psicologia (Kiihne et al., 2018) , particularmente
no contexto do DS. Superar essa lacuna envolveu o
desenvolvimento de uma sistematizagao pratica e replicavel,
capaz de promover o desenvolvimento de habilidades em DS
de maneira eficaz.

A telessimulagéo, considerada uma forma de simulagao
realistica mediada por telecomunica¢des, oferece uma
solugdo robusta para o ensino a distancia. Sua construgao
neste estudo foi sustentada por trés pilares essenciais: (a) o
conteudo, focado no treinamento de habilidades especificas;
(b) a modalidade, que abrange as estratégias educacionais
utilizadas para promover a aprendizagem; e (c) o ambiente,
que envolve os recursos e materiais que aproximam a

Figura 5. Modelo de orientagdo ao facilitador do debriefing for meaningful learning .

Fonte: (Joaquim, 2023)
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simulagao do contexto real de pratica dos profissionais em
treinamento (Thomas et al., 2021). Este modelo também se
alinha com a taxonomia de Bloom et al. (Bloom et al., 1956),
no que tange o estabelecimento dos objetivos do treinamento
e consequentemente como embasamento aos cenarios de
telessimulacéo e, principalmente, com a teoria da aprendizagem
experiencial de Kolb (Kolb, 1984) vista na aplicacdo dos
cenarios de telessimulacédo e uso de debriefing, que promove
uma reflexdo ativa e significativa sobre a pratica clinica. Além
disso, a escolha do modelo de debriefing foi pautada em
evidéncias cientificas e alinhada aos objetivos de aprendizagem
e a modalidade de simulagao. O modelo de debriefing utilizado
no treinamento foi o Debriefing for Meaningful Learning (DML)
(Dreifuerst, 2015), que emprega questionamentos socraticos
para auxiliar os participantes na avaliagdo de suas suposigoes,
na conexao entre pensamento e ac¢ao, e no desenvolvimento
de um raciocinio clinico mais profundo. Esse processo reflete
a pratica clinica dos participantes do treinamento e esta
diretamente alinhado com a competéncia terapéutica que
se busca desenvolver. O debriefing, conforme descrito pelas
diretrizes da International Nursing Association for Clinical
Simulation and Learning (INACLS) (INACSL Standards
Committee, 2023), constitui uma etapa fundamental do
processo de aprendizagem, proporcionando uma reflexao critica
sobre a experiéncia vivenciada. Esse processo & conduzido
por um facilitador treinado, que incentiva os participantes a
refletirem sobre seu desempenho, explorarem suas emocdes e
assimilarem a experiéncia para futuras situagdes profissionais,
em consonancia com a teoria da aprendizagem (Kolb, 1984).
As vantagens do estudo incluem a criacdo de um
programa de treinamento estruturado e replicavel, que combina
de forma eficaz teoria e pratica através da telessimulagéo. Esta
metodologia proporciona um ambiente controlado e interativo,
com feedback imediato e a possibilidade de repeticdo de
cenarios para reforcar o aprendizado. O modelo de cinco partes
adotado sistematiza o treinamento, facilitando sua replicabilidade
e implementagdo em diferentes contextos. Contudo, o estudo
também apresenta limitagdes. A avaliagdo do conteudo e da
estrutura do treinamento foi realizada apenas por especialistas,
sem a participagéo direta dos usuarios finais do treinamento.
Como perspectiva futura, pretende-se desenvolver um
estudo piloto para avaliar a intervengéo, os cenarios propostos,
bem como a aquisi¢éo de conhecimentos, habilidades e atitudes
a partir da avaliacao direta dos participantes do treinamento.

CONSIDERACOES FINAIS

A formacdo continua e eficaz em Terapia Cognitivo-
Comportamental (TCC) é essencial para garantir a qualidade
da pratica clinica, exigindo abordagens pedagdgicas que
assegurem a aquisicdo de competéncias terapéuticas. Entre
essas competéncias, o didlogo socratico (DS) se destaca
como um dos pilares fundamentais do processo terapéutico,

embora sua aplicagdo e ensino ainda representem desafios
para terapeutas e supervisores.

Este estudo contribuiu para o aprimoramento da formagao
em TCC ao desenvolver e estruturar um treinamento baseado
em telessimulacdo, metodologia que permite um aprendizado
ativo e experiencial. A simulacéo de cenarios clinicos realistas,
aliada ao debriefing estruturado, favorece a aquisicao e
aplicacao pratica do DS, promovendo um treinamento eficaz,
acessivel e replicavel. O modelo desenvolvido pode ser adaptado
para diferentes contextos, ampliando o acesso a capacitagao
profissional e fortalecendo a supervisao clinica em TCC.

Além da Telessimulagéo, outro diferencial importante
do treinamento foi o uso do modelo Debriefing for Meaningful
Learning (DML), que integra o questionamento socratico ao
processo de aprendizagem reflexiva, estimulando a analise
critica das decisdes terapéuticas. Esse modelo permite que os
participantes ndo apenas identificassem seus pontos fortes e
areas de melhoria, mas também consolidem o aprendizado de
forma mais profunda e significativa.

Os resultados reforcam a necessidade de novos estudos
sobre a efetividade do treinamento no aprimoramento da
pratica terapéutica e no impacto dos aprendizados adquiridos
na atuacao clinica dos terapeutas. A telessimulagéo se mostra
uma estratégia inovadora e promissora, abrindo caminho para
avancos no ensino da TCC e na formagéao de profissionais mais
capacitados para aplicar o DS com precisao e eficacia.
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