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RESUMO

Este estudo trata-se de uma invest igação sobre a percepção dos própr ios 

mentores discentes em relação às transformações e às aprendizagens 

obt idas no percurso da at iv idade de mentor ing nos anos de 2015 a 2017, 

no curso de Medic ina da Universidade Federal do Ceará, campus Sobral. 

Numa pesquisa qualitat iva, ut il izou-se o método de tr iangulação dos dados 

entre três técnicas: entrev ista semiestruturada aos mentores discentes, a 

obser vação não par t ic ipante às reuniões dos grupos de mentor ing e a análise 

documental dos relatór ios feitos pelos mentores discentes após cada reunião. 

O mentor discente reconhece que, com a exper iênc ia do mentor ing, conseguiu 

desenvolver melhores habilidades, dentre elas: comunicação, empat ia, 

l iderança, organização do tempo e dos métodos de estudo. Percebeu-se com 

esta pesquisa que o compar t ilhamento de exper iênc ias através do mentor ing 

favorece o desenvolv imento pessoal e prof issional do mentor discente, além 

de for talecer os laços entre os acadêmicos, cr iando uma impor tante rede de 

apoio.
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ABSTRACT

This study is an invest igat ion into the percept ion of student mentors regarding the transformat ions and learning 

achieved dur ing their journey in the mentor ing act iv ity, f rom 2015 to 2017, in the Course of Medic ine at the 

Campus of Sobral of the Federal University of Ceará. In this qualitat ive research, the data tr iangulat ion method 

was used between three techniques: semi-structured inter v iew with student mentors, non-par t ic ipant obser vat ion 

of mentor ing group meet ings, and document analysis of repor ts made by student mentors af ter each meet ing. 

The student mentor recognizes that, with the mentor ing exper ience, he/she managed to develop better sk il l s, 

including : communicat ion, empathy, leadership, t ime organizat ion, and study methods. From this research we can 

see that shar ing exper iences through mentor ing, favors both personal and professional development of the student 

mentor, besides strengthening the t ies between academics, creat ing an impor tant suppor t network.

RESUMEN

Este estudio trata de una invest igac ión sobre la percepc ión de los propios alumnos mentores en relac ión a las 

transformac iones y los aprendizajes obtenidos en el transcurso de la act iv idad de tutor ía en los años 2015, 2016 y 

2017 en el Curso de Medic ina de la Universidad Federal de Ceará, Campus de Sobral. En una invest igac ión cualitat iva 

se ut il izó el método de tr iangulac ión de datos entre tres técnicas: la entrev ista semiestructurada a los alumnos 

mentores, la obser vac ión no par t ic ipante en las reuniones de los grupos de tutor ía y el análisis documental de 

los informes elaborados por los alumnos mentores después de cada reunión. El alumno mentor reconoce que con 

la exper ienc ia de tutor ía consiguió desar rol lar mejores habilidades como: comunicac ión, empat ía, l iderazgo, 

organizac ión del t iempo y los métodos de estudio. Es posible perc ibir con esta invest igac ión que el intercambio 

de exper ienc ias a través de la tutor ía favorece el desar rol lo personal y profesional del alumno mentor, además de 

for talecer los lazos entre los académicos, creando una impor tante red de apoyo.
 

INTRODUÇÃO

Os estudantes de medic ina exper imentam, no 

ambiente acadêmico, um alto nível de tensão e 

estresse, desde os pr imeiros semestres do curso. 

Eles prec isam constantemente lidar com a limitação 

do seu tempo e da sua capac idade em dar conta 

de uma mult iplic idade e var iedade de conteúdos e 

at iv idades acadêmicas, dif icultando, muitas vezes, 

o invest imento em v ivênc ias impor tantes, como as 

relações com amigos e familiares e as at iv idades 

de lazer, de cultura e de espor te. Essa dinâmica 

que envolve os estudantes de medic ina pode 

acar retar empobrec imento de sua v ida emocional e 

soc ial , emergindo sof r imentos psíquicos intensos, 

afetando for temente o seu desempenho acadêmico, 

bem como a sua qualidade de v ida em geral1.

A histór ia do ensino no campo da medic ina 

apresenta transformações na sua forma e no seu 

est ilo. Atualmente, mais que um detentor do 

conhec imento c ient íf ico, o médico f igura em 

uma equipe mult iprof issional com ex igênc ias 

cada vez mais complexas que requerem novas 

habilidades e uma boa capac idade relac ional1,2. 

O curso de medic ina da Universidade Federal do 

Ceará (UFC), campus Sobral , oferece um cur r ículo 

voltado para o estudante, contemplando além da 

formação cognit iva, aspectos relevantes para a 

prát ica médica, dentre eles : habilidades, at itudes 

e competênc ias, necessár ias ao enf rentamento dos 

desaf ios da realidade contemporânea3.

Entre as estratégias de apoio ao estudante 

universitár io no seu processo de adaptação, 

desenvolv imento pessoal e prof issional , o 

mentor ing se coloca como uma impor tante ação. 

Compar t ilhar exper iênc ias, elaborar sent imentos e 

entender pontos de v ista divergentes são algumas 

das situações v ivenc iadas nessa at iv idade. Trata-se 

de uma parcer ia de aprendizagem rec íproca em que 

uma pessoa mais exper iente e empát ica, o mentor, 

or ienta, apoia e inf luenc ia outra, o mentorado, em 

seu caminho de formação2,4.

No percurso da evolução do mentor ing na 

formação do universitár io, percebemos algumas 

modalidades de ação, no que tange ao t ipo de 

relação, ao objet ivo, à forma, ao tempo de duração 

e organização da at iv idade5.

Dentre as formas de mentor ing, o peer mentor ing 

é a modalidade na qual todos os par t ic ipantes, 
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sejam eles mentores ou mentorados, estão no 

mesmo patamar, diferenc iando-se apenas pelo 

tempo ou momento em que se encontram. Em 

algumas escolas médicas, o mentor é um aluno de um 

semestre mais adiantado, enquanto os mentorados 

são de semestres inic iais da graduação. Em outra 

modalidade do mentor ing, o mentor pode ser um 

docente que se disponha e se encaixe no per f il de 

prox imidade e acessibilidade aos alunos, sendo 

esse per f il pr imordial ao grupo e organizador do 

f luxo de ideias. Nesta modalidade, o professor deve 

pr imar por uma comunicação próx ima e empát ica 

com os mentorados, pois a forma de comunicação 

fac ilitada pelo mentor é um aspecto fundamental 

no desenvolv imento do grupo6-9.

Seja conduz ido por um estudante mais exper iente 

ou por um professor, os grupos de mentor ing 

oferecem espaço para o desenvolv imento da empat ia 

e do respeito ao diferente. A escuta de situações e 

sent imentos de outros membros do grupo permite 

ainda um maior desenvolv imento da habilidade de 

comunicação tão destacada na atuação prof issional 

médica9,10. Em relação ao mentor discente, ele 

desempenha papel de fac ilitador para com os 

colegas mais novos no curso, percebendo, dentre 

outras coisas, o quanto o seu percurso acadêmico 

já deu impor tantes passos de desenvolv imento, 

ser v indo como sinal para outros colegas5,7. 

No curso de medic ina da Universidade Federal do 

Ceará, campus Sobral , o mentor ing foi implementado 

desde o segundo semestre do ano de 2015, quando 

foi cr iado o Programa de Acompanhamento Discente 

(PAD), v inculado ao Programa de Educação Tutor ial 

(PET) do curso, e que conta com a super v isão do 

Núcleo de Apoio Educac ional e Psicológico (NAEP) 

da mesma inst ituição.

O presente estudo invest iga o impacto do 

mentor ing no desenvolv imento pessoal e prof issional 

de um grupo espec íf ico de mentores discentes. Ao 

ouv i-los sobre suas exper iênc ias em acompanhar 

um grupo, espera-se reconhecer de que maneira 

essa at iv idade promoveu nos mentores discentes 

o desenvolv imento de habilidades impor tantes 

para a boa prát ica médica, como: a comunicação, 

a liderança e a empat ia, bem como a habilidade de 

gerenc iamento de conf litos.

METODOLOGIA

O presente trabalho de pesquisa é de natureza 

qualitat iva, descr it iva e exploratór ia. Uma pesquisa 

qualitat iva é reconhec ida como interpretat iva e que 

se ocupa com os signif icados que as pessoas atr ibuem 

às suas exper iênc ias e como as compreendem 

em seu contexto soc ial11. Sendo uma pesquisa 

exploratór ia, ela é realizada sobre um problema no 

qual há pouco conhec imento acumulado12. Ainda, 

como uma pesquisa descr it iva, objet iva descrever 

as carac ter íst icas de determinada população, 

podendo também ser elaborada com a f inalidade de 

ident if icar possíveis relações entre as var iáveis ou 

a natureza dessas relações13.

O estudo descreve a exper iênc ia do grupo PET 

– medic ina UFC (Programa de Educação Tutor ial da 

Universidade Federal do Ceará) com o mentor ing 

nos semestres 2015.2, 2016.1 e 2016.2. Em cada 

semestre exposto ac ima foram organizados para 

a at iv idade quatro grupos compostos, cada um, 

por um mentor discente integrante do PET e dez 

estudantes do pr imeiro semestre do curso de 

medic ina da Universidade Federal do Ceará, campus 

Sobral , sendo acompanhados durante o per íodo 

espec if icado. Totalizando, ao f inal do per íodo, o 

acompanhamento a 12 grupos, 120 estudantes e 

sete mentores discentes.

Inic ialmente, o modelo adotado foi o peer 

mentor ing, quando um aluno veterano, integrante 

do PET, era responsável em organizar reuniões 

regulares com seu respect ivo grupo de alunos 

calouros durante o pr imeiro semestre de 

permanênc ia dos mesmos no curso. Entretanto, 

nos últ imos meses de 2016, professores do curso 

de medic ina passaram a integrar o programa, 

f icando cada grupo mentorado por um docente e 

um discente veterano, enr iquecendo a troca de 

conhec imentos, habilidades e at itudes entre alunos 

calouros, veteranos e professores.

Com cada um dos grupos foram realizados c inco 

encontros, sendo tratadas temát icas relat ivas 

à apresentação da dinâmica universitár ia, ao 

cur r ículo, à exper iênc ia da graduação, às angúst ias 

e às inseguranças, às técnicas de estudos e um 

últ imo encontro reser vado para uma conversa 

com um formando. Dentro de cada encontro eram 

reser vados momentos de liv re discussão, ao 

cr itér io dos par t ic ipantes. Os encontros t iveram 

duração média de uma hora e aconteceram a cada 

três semanas.

O per íodo de coleta de dados deu-se nos meses 

de janeiro e fevereiro de 2017. A coleta de dados 

foi realizada por meio da pesquisa documental , 

das entrev istas semiestruturadas e da obser vação 
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não par t ic ipante, delineando a pesquisa pelo 

método da tr iangulação, o qual se carac ter iza por 

coletar diferentes dados em diferentes per íodos e 

de diferentes fontes, no intuito de enr iquecer a 

descr ição, a análise e a compreensão do fenômeno 

e da situação em estudo, permit indo surgir inéditas 

e mais profundas dimensões14. Esse método busca, 

ainda, reduz ir as f ragilidades e contradições da 

pesquisa. 

Por meio da pesquisa documental , neste estudo 

foram analisados os relatór ios que o mentor 

preenchia após cada encontro com os mentorados, 

disser tando sobre a par t ic ipação do grupo, as 

pr inc ipais dif iculdades enf rentadas e os pontos 

mais for tes de aprendizagem mútua.

A entrev ista semiestruturada foi outra técnica 

ut ilizada na pesquisa junto aos mentores, sendo 

pensada antec ipadamente com o intuito de demarcar 

os pontos-chave a serem abordados no momento, 

bem como foram organizados com bastante cuidado 

o horár io e o local para a sua realização. Anotações 

pontuais foram feitas logo após o encontro.

A estrutura da entrev ista se deu por questões 

aber tas, def inindo somente a área a ser explorada e 

permit indo aos par t ic ipantes uma maior interação. 

Dessa forma, a entrev ista func ionou como um 

espaço r ico e inovador, quando o entrev istado teve 

a possibilidade de trazer conteúdos mais amplos 

e de não se prender aos tópicos. O entrev istador 

procurou também ser empát ico e acolhedor ao 

conduz ir esse momento.

Outra técnica ut ilizada na tr iangulação dos 

dados foi a obser vação não par t ic ipante, quando 

foram obser vadas as at itudes e as prát icas dos 

mentores durante algumas reuniões, a f im de 

ident if icar os detalhes das ações e das at itudes 

dos mesmos diante do grupo.

As informações obt idas na fase de coleta de dados 

foram organizadas e analisadas por meio da técnica 

de análise de conteúdo. A análise de conteúdo, 

como técnica de tratamento de dados, possui a 

mesma lógica das metodologias quant itat ivas, uma 

vez que busca a interpretação c if rada do mater ial 

de caráter qualitat ivo15. Ao lado do estudo das 

mot ivações, at itudes, valores, crenças e tendênc ias, 

a análise de conteúdo desvenda as ideologias que 

podem ex ist ir nos disposit ivos legais, pr inc ípios, 

diretr izes, que à simples v ista não se apresentam 

com a dev ida clareza16,17.

As diferentes fases da análise de conteúdo, tal 

como o inquér ito soc iológico ou a exper imentação, 

organizam-se em torno de polos cronológicos : 

a análise prév ia ; a exploração do mater ial ; o 

t ratamento dos resultados; a inferênc ia e a 

interpretação18. Essas etapas foram realizadas 

cr iter iosamente para a análise dos dados desta 

pesquisa. Os relatos dos mentores, apresentados 

nos resultados e discussões, estão organizados 

por meio da letra M e numerais de 1 a 7, deixando 

clara a diferença das falas de cada par t ic ipante da 

pesquisa.

Foram respeitados os aspectos ét icos e legais 

que envolvem pesquisas com seres humanos, 

conforme a Resolução n.º 466/2012 do Conselho 

Nac ional de Saúde/MS20. 

Todos os par t ic ipantes foram esclarec idos 

sobre a natureza da pesquisa, seus objet ivos, 

métodos, benef íc ios prev istos, potenc iais r iscos 

e o incômodo que esta possa lhes acar retar, na 

medida de sua compreensão, e respeitados em suas 

singular idades, garant indo seu consent imento 

liv re e esclarec ido21. Para isso, todos assinaram o 

Termo de Consent imento Liv re e Esclarec ido (TCLE), 

para que a liberdade de escolha em par t ic ipar ou 

não da pesquisa fosse respeitada e registrada. Foi 

garant ido ainda que todas as informações obt idas 

sejam mant idas em sigilo e ut ilizadas apenas para 

os f ins do estudo. 

A realização da pesquisa foi autor izada pela 

Comissão Cient íf ica da Secretar ia da Saúde de 

Sobral , e foi submet ida para a aprec iação do Comitê 

de Ét ica em Pesquisa (CEP) da Universidade Estadual 

Vale do Acaraú (UVA), com aprovação pelo parecer 

n.º 1.659.536 e CAAE n.º  53845416.0.0000.5053.

RESULTADOS E DISCUSSÃO

A análise dos relatór ios, por meio da pesquisa 

documental , das entrev istas semiestruturadas 

e da obser vação não par t ic ipante aos mentores 

discentes, revela que a at iv idade foi essenc ial 

para o desenvolv imento pessoal e prof issional dos 

mesmos, uma vez que possibilitou o aper feiçoamento 

das habilidades de comunicação, liderança, 

empat ia e gerenc iamento de conf litos. Os relatos 

dos estudantes foram agrupados de acordo com a 

impor tânc ia do mentor ing para o desenvolv imento 

de tais habilidades. 
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IMPORTÂNCIA DO MENTORING NO DESENVOLVIMENTO 
PESSOAL, ACADÊMICO E PROFISSIONAL DO MENTOR 
DISCENTE

Nessa temát ica, os mentores discentes foram 

ouv idos e obser vados a respeito da relevânc ia das 

at iv idades da mentor ia para o seu desenvolv imento 

pessoal , acadêmico e prof issional . Foram 

invest igadas as adequações feitas por eles na sua 

rot ina acadêmica para a organização das reuniões 

e, por f im, a relevânc ia de alguns temas discut idos 

nessas reuniões para a própr ia formação pessoal e 

acadêmica do mentor discente. 

Em relação aos impactos do Programa de 

Acompanhamento Discente no desenvolv imento 

pessoal e prof issional dos mentores discentes, 

todos destacaram que a at iv idade contr ibuiu de 

forma relevante. A par t ic ipação no programa 

melhorou a maneira na qual os mentores lidam com 

a ansiedade, as angúst ias e as af lições, bem como 

com a diversidade de opiniões, como demonstra a 

fala dos mentores, M1 e M2: “Após o iníc io do PAD 

t ive melhor ia na forma como lido com discussões e 

divergênc ias de opiniões” (M2).

O PAD me ajudou a lidar melhor com a 

minha t imidez e ansiedade diante de um 

grupo, mesmo que pequeno, de pessoas. 

Isso possibilitou me comunicar de maneira 

mais efet iva e melhor e a ter uma postura 

mais proat iva diante dos problemas e 

desaf ios pessoais e acadêmicos (M1).

O trabalho no campo da saúde ex ige que, dentre 

outras habilidades, o prof issional desenvolva uma 

relação sempre mais humana com os usuár ios e com 

a equipe com a qual ele t rabalha. O desenvolv imento 

dessa habilidade se inic ia na formação, abordando 

em diversos momentos e etapas a compreensão 

de que ex istem diferentes formas de pensar e 

diferentes maneiras de soluc ionar problemas, 

fac ilitando a comunicação entre os membros do 

grupo e for talecendo o trabalho em equipe1,4,22. 

Percebendo igual impor tânc ia, os mentores 

discentes ressaltaram valor dos grupos de 

mentor ing para o seu desenvolv imento acadêmico, 

espec ialmente no que tange a vár ios aspectos 

objet ivos, como a organização do tempo e métodos 

de estudo, mas também a aspectos subjet ivos :

Alguns temas das reuniões do Programa 

eram sobre temát icas que impactaram de 

maneira direta no meu desenvolv imento 

acadêmico. Como exemplo disso : c ito 

as reuniões sobre técnicas ef ic ientes 

de estudo e de memor ização, a qual me 

possibilitou apr imorar meus métodos de 

estudo indiv idual , contr ibuindo assim 

para um melhor aproveitamento acadêmico 

(M1).

Ficou claro que a organização da reunião 

sobre a temát ica “Técnicas ef ic ientes de estudo 

e de memor ização” foi considerada relevante 

para o desenvolv imento pessoal e prof issional 

dos organizadores, assim como ref lete o discurso 

do M3: “A preparação para essa temát ica me 

fez exper imentar novas técnicas de estudo, 

complementando meu aprendizado, ot imizando meu 

tempo e melhorando meus resultados acadêmicos”.

Um dos domínios de competênc ias que o 

graduado em medic ina prec isa desenvolver durante 

sua formação é o das habilidades que, juntamente 

com os domínios cognit ivo e psicomotor, descrevem 

as competênc ias ex igidas ao prof issional médico 

na atualidade. Vivenc iar durante a graduação 

exper iênc ias das diversas modalidades de pesquisa, 

da estruturação de matér ias e métodos para 

t rabalhos em grupo permite ao mentor discente 

uma exper iênc ia de organização e gerenc iamento 

do trabalho e do tempo2.

Foram c itadas algumas situações pontuais de 

conf litos durante as reuniões, as quais, segundo os 

alunos, além de terem sido fac ilmente resolv idas, 

relac ionaram-se, em sua maior ia, a divergênc ias 

de opiniões sobre alguns assuntos discut idos, não 

comprometendo a harmonia do grupo. Entretanto, a 

reação e a abordagem dos mentores a esses casos 

foram var iadas, sendo, muitas vezes, considerados 

um desaf io, assim como ref lete a fala do M2: “Me 

mant ive o mais imparc ial que pude e busquei deixar 

claro que diferentes ideias não necessar iamente 

são opostas, que a diversidade de pensamentos é de 

fundamental impor tânc ia para o desenvolv imento 

saudável de um grupo”.

Outra temát ica discut ida nas reuniões do PAD 

que contr ibuiu bastante, de acordo com os mentores 

discentes, para o seu desenvolv imento pessoal 

e prof issional , foi a de construção de cur r ículos 

médicos : 
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Possibilitou conhecer mais sobre a 

impor tânc ia que um cur r ículo tem para os 

processos selet ivos de residênc ia médica, 

mestrado, doutorado e concursos públicos. 

Por outro lado, foi impor tante reconhecer 

os limites que as at iv idades cur r iculares 

devem ter para a formação acadêmica, sob 

pena de prejudicar a própr ia graduação e 

a v ida pessoal do estudante (M4).

Na crescente concor rênc ia das residênc ias 

médicas, pouco tempo ex iste para a 

realização de um cur r ículo que tanto 

complemente as def ic iênc ias da grade 

cur r icular padrão como a realização 

de at iv idades que tenha relevânc ia na 

pontuação. Fica, por tanto, impresc indível 

o entendimento de como se estrutura um 

bom cur r ículo (M2).

As Diretr izes Cur r iculares Nac ionais para o curso 

de medic ina (DCNs)10 apontam que as habilidades 

de liderança e gerênc ia do graduando em medic ina 

fazem par te das competênc ias a serem esperadas 

em sua formação. Isso é fundamental para que o 

médico desempenhe seu papel como um dos líderes 

de equipe de saúde, seja qual for o cenár io de sua 

atuação. O mentor ing permite ao estudante testar 

e apr imorar suas habilidades de liderança e suas 

capac idades de ger ir um grupo com diferentes 

formações e or igens21.

Com o intuito de oferecer uma aprendizagem 

signif icat iva, bem como uma formação integral ao 

estudante de medic ina, fac ilitando sua trajetór ia 

no mundo acadêmico, a at iv idade de mentor ia 

se estabelece como uma impor tante estratégia, 

inf luenc iando for temente no desenvolv imento 

pessoal e prof issional , mediante uma interação 

baseada na conf iança. Demonstra-se, assim, que os 

ganhos do mentor discente são equivalentes aos 

ganhos dos mentorados9,23,24.

Os resultados obt idos nos estudos possibilitam 

compreender que a prát ica do mentor discente se 

const itui em um apoio impor tante para o alcance 

das habilidades requer idas na formação médica, 

pr inc ipalmente no que diz respeito à tomada de 

dec isões em saúde, ao gerenc iamento de conf litos, 

ao entendimento mult ifator ial de problemas e ao 

desenvolv imento de habilidades de escuta at iva.

As Diretr izes supramenc ionadas ressaltam ainda 

a impor tânc ia do desenvolv imento das habilidades 

de comunicação, por meio das tecnologias de 

informação e comunicação (TICs), para os futuros 

prof issionais. O mentor ing, dessa forma, tem 

proporc ionado a incorporação dessas novas T ICs, 

por meio de aplicat ivos de mensagens instantâneas 

e t roca de informações v ia cor reio eletrônico ou 

redes soc iais, no cot idiano acadêmico dos alunos18.

A inclusão de conteúdos didát icos e pedagógicos 

nesses grupos de discussão ocor re por meio 

dessas inovações, as quais abrem um novo canal 

de comunicação, que o mentor deve dominar e 

relac ionar com as var iadas informações recebidas. 

Dessa forma, os par t ic ipantes podem expor suas 

necessidades de forma mais ágil , acessível e 

conf idenc ial . Isso tem contr ibuído para a coesão 

do grupo e gerado uma maior prox imidade entre os 

membros, favorecendo a t roca de exper iênc ias e a 

hor izontalidade nas relações interpessoais24,25.

Nesse processo de formação, somam-

se às at iv idades cur r iculares diversas opções 

complementares ao cur r ículo formal do curso, sob 

a forma de projetos de extensão, de inic iação à 

docênc ia, inic iação c ient íf ica, dentre outras. Ao 

longo do curso, o acadêmico vai tomando contato 

com tais possibilidades. Desse modo, t razer essas 

opções de formação extracur r icular de forma 

organizada e estruturada ajuda na distr ibuição e 

planejamento dos discentes, por meio do contato 

com mentores de semestres mais avançados que 

conhecem e já exper imentaram os projetos da 

faculdade2,9,23. 

IMPORTÂNCIA DO MENTORING NO DESENVOLVIMENTO 
DE HABILIDADES DE COMUNICAÇÃO, LIDERANÇA E 
EMPATIA DO MENTOR DISCENTE

Por intermédio da análise dos relatór ios, 

bem como da escuta e obser vação aos mentores 

discentes, percebeu-se que a at iv idade de mentor ing 

possibilitou o desenvolv imento de habilidades 

de comunicação, liderança e empat ia, as quais 

são cruc iais para um bom exerc íc io da prof issão 

médica. Em relação às habilidades de comunicação, 

foi ressaltado nas falas de alguns mentores : “O 

PAD impactou no meu desenvolv imento pessoal 

pr inc ipalmente no que tange ao desenvolv imento de 

dinâmicas de grupos alternat ivas que possibilitem 

transmit ir uma mensagem de forma efet iva aos mais 

var iados t ipos de grupos” (M5); “Sim, no sent ido de 

lapidar meu senso de empat ia, de conduz ir minhas 

habilidades na comunicação em grupo e de ser v ir 
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como um parâmetro para uma possível at iv idade de 

docênc ia no futuro” (M6).

Em relação às habilidades de liderança, os 

par t ic ipantes do estudo indicaram que a par t ic ipação 

no Programa de Acompanhamento Discente foi 

fundamental : “No papel de tutor devemos ser 

verdadeiros líderes para que tudo func ione. Deve-se 

insist ir na marcação dos horár ios, na organização 

do grupo, no levantamento de quest ionamentos 

e indução do brainstorm, moderação de conf litos, 

compar t ilhamento de exper iênc ias, etc.” (M7); 

“As sessões de Mentor ing foram/são um espaço 

único para o exerc íc io das minhas habilidades 

de liderança. Isso porque o Programa ex ige isso 

dos tutores, ao fazer com que eles inspirem e 

mot ivem os alunos, tornando os tutores meio que 

responsáveis pelo seus tutorandos” (M1).

Os conf litos indiv iduais, quando colocados no 

espectro da empat ia, ganham um senso colet ivo de 

união que pode ser bem aproveitado, sem tornar o 

discurso homogêneo, isto é, de modo a respeitar a 

indiv idualidade de cada inter locutor. A escuta at iva 

é fundamental . Além disso, a disponibilidade para 

uma conversa em par t icular, para determinados 

problemas abordados de forma apropr iada, também 

se mostrou relevante1,5,9.

Os relatos dos mentores mostraram a diversidade 

de exper iênc ias relac ionadas ao exerc íc io da 

mentor ia, quando o senso de responsabilidade 

também se desenvolveu em função das ex igênc ias 

acadêmicas. O fato de os mentores discentes 

serem acadêmicos que passaram pelas mesmas 

exper iênc ias dos mentorados possibilitou 

uma melhor ident if icação da situação v iv ida, 

proporc ionando um compar t ilhamento de 

exper iênc ias, carac ter izando uma relação mentor-

mentorado mais amistosa4.

Durante os encontros do projeto houve diversas 

t rocas de exper iênc ias que possibilitaram o 

entendimento de pontos de v ista diversos e, muitas 

vezes, controversos, nos quais o mentor discente 

teve que habilmente se posic ionar e direc ionar 

a condução do assunto. O exerc íc io dessas 

habilidades desenvolveu a capac idade de empat ia 

e relac ionamento interpessoal com membros do 

grupo, permit indo entender a mot ivação e o 

pensamento do outro16,21,26.

No cerne da indissoc iabilidade entre as 

dimensões que alicerçam o fazer acadêmico, as 

exper iênc ias metodológicas do mentor ing têm 

possibilitado ampliar os espaços de debate, a 

construção de conhec imento, a t roca de saberes, 

bem como a produção de interessantes mater iais de 

aux ílio acadêmico, tanto para os mentores quanto 

para os mentorados3,21.

CONCLUSÃO

O desenvolv imento prof issional médico é 

um processo árduo e complexo em suas vár ias e 

peculiares fases. A exper iênc ia de liderar um grupo 

de mentor ing t rouxe benef íc ios e dif iculdades para 

os mentores discentes, os quais t iveram que se 

adaptar às novas demandas ex igidas pela at iv idade.

Nossos achados cor roboram a ideia de que o 

compar t ilhamento dessas exper iênc ias for taleceu o 

desenvolv imento pessoal do mentor acadêmico, além 

de for talecer os laços entre os diferentes semestres 

da faculdade. Espera-se que o futuro prof issional 

de saúde trabalhe de forma conjunta, com empat ia 

e ét ica. Entretanto, o foco do desenvolv imento 

nas escolas médicas é, muitas vezes, o técnico-

c ient íf ico, deixando de lado a melhor ia na forma 

como esses estudantes irão lidar com desaf ios na 

conv ivênc ia mult iprof issional .

Uma exper iênc ia que permita ao aluno colocar-

se em condições novas e desaf iadoras, as quais 

requeiram o desenvolv imento e aper feiçoamento 

de habilidades antes não tão est imuladas pela 

situação acadêmica, leva a um apr imoramento 

da forma como este lidará com situações novas e 

desaf iadoras.

Incent ivar a integração e a escuta do diferente 

favorece a empat ia, leva o cognit ivo do estudante 

a se ver em situações e momentos diferentes do que 

se encontra, a tentar entender o ponto de v ista do 

outro, habilidade de fundamental impor tânc ia na 

prát ica médica centrada na pessoa.

A mentor ia discente é uma tarefa que requer 

estudo e preparação. Entender e fac ilitar assuntos 

que nascem em situações de grupos requer 

matur idade e empat ia. Desenvolver a capac idade 

de se impor tar com os problemas do outro leva a 

um grande e impor tante desenvolv imento pessoal . 

As habilidades adquir idas serão de grande valor 

nos relac ionamentos prof issionais que v irão, 

possibilitando enf rentar os desaf ios da prof issão 

focando em uma relação mais próx ima com o 

pac iente, o que é, hoje, um dos grandes desaf ios 

da formação médica.
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