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Περίληψη
Η ενσυναίσθηση αποτελεί θεμελιώδη δεξιότητα στην ιατρική πρακτική, επηρεάζοντας θετικά την ποιότητα της φροντίδας, την επικοινωνία με τους ασθενείς και την επαγγελματική ικανοποίηση των γιατρών (Hojat et al., 2002; Riess, 2010). Ωστόσο, η ανάπτυξή της στους φοιτητές ιατρικής παραμένει περιορισμένη (Neumann et al., 2011). Το εργαστήρι στοχεύει στην ενίσχυση της ενσυναίσθησης μέσω βιωματικών και θεατρικών τεχνικών, επιτρέποντας στους φοιτητές να εξερευνήσουν και να αναστοχαστούν τις συναισθηματικές και ηθικές διαστάσεις της ιατρικής πρακτικής (Shapiro et al., 2006; Batt-Rawden et al., 2013).

Εισαγωγή
Η ενσυναίσθηση στην ιατρική ορίζεται ως η ικανότητα κατανόησης και συμμετοχής στα συναισθήματα του άλλου, χωρίς να συγχέεται με τη συμπόνια ή τη συμπαράσταση (Decety & Lamm, 2006). Είναι πολυδιάστατη δεξιότητα που περιλαμβάνει γνωστικές, συναισθηματικές και συμπεριφορικές πτυχές. Συνδέεται με βελτιωμένη επικοινωνία με τους ασθενείς, αυξημένη ικανοποίηση και μειωμένο επαγγελματικό άγχος (Riess, 2010; Stepien & Baernstein, 2006). Ωστόσο, η «παραδοσιακή» εκπαίδευση επικεντρώνεται συχνά στις τεχνικές δεξιότητες, με αποτέλεσμα η ενσυναίσθηση να παραμένει παραγκωνισμένη (Neumann et al., 2011; Hojat, 2016).

Θεωρητικό Υπόβαθρο
Η ενσυναίσθηση έχει μελετηθεί εκτενώς από τις κοινωνικές νευροεπιστήμες, την ψυχολογία και την ιατρική εκπαίδευση. Οι κοινωνικοί νευροεπιστήμονες εντοπίζουν ενεργοποίηση στον προμετωπιαίο φλοιό και στον «νησιωτικό φλοιό» κατά τις διαδικασίες συμμετοχικής κατανόησης (Decety & Jackson, 2004; Singer & Lamm, 2009). Η θεωρία της κοινωνικής αντανάκλασης υποστηρίζει ότι η ενσυναίσθηση αναπτύσσεται μέσω αλληλεπίδρασης και αναγνώρισης συναισθημάτων άλλων (Decety & Lamm, 2006). Στην ιατρική εκπαίδευση, προάγει την ανθρωπιστική πρακτική και τη βελτίωση της σχέσης γιατρού-ασθενούς (Riess, 2010; Hojat, 2016; Batt-Rawden et al., 2013).
Μεθοδολογία
Το εργαστήρι συνδυάζει βιωματικές και θεατρικές τεχνικές, εμπνευσμένες από τις αναρτήσεις του Ιστολογίου του μαθήματος «Ανθρωπιστικές Αξίες και Σύγχρονη Ιατρική (κωδ.500800)»: «Ο Άνθρωπος Ελέφαντας» και «Το Όνειρο ενός Γελοίου». Μέσω δραστηριοτήτων όπως η ανάγνωση, η αναπαράσταση ρόλων και η αναστοχαστική συμμετοχή, οι φοιτητές διερευνούν συναισθηματικές και ηθικές διαστάσεις των αφηγήσεων (Kolb, 1984; Schön, 1983). Οι φράσεις και οι απαντήσεις οργανώνονται σε ένα «κουτί», ενισχύοντας τον διάλογο, την παρατήρηση και την συλλογικότητα (Shapiro et al., 2006).
Αποτελέσματα και Συζήτηση
Η συμμετοχή στο εργαστήρι σκοπεύει να έχει θετική επίδραση στην ανάπτυξη της ενσυναίσθησης, με αυξημένη κατανόηση των συναισθημάτων των άλλων, βελτιωμένη επικοινωνία και ενίσχυση της συναισθηματικής νοημοσύνης (Batt-Rawden et al., 2013; Stepien & Baernstein, 2006). Η συμμετοχή σε θεατρικές δραστηριότητες δίνει στους φοιτητές τη δυνατότητα να εμβαθύνουν στις ψυχολογικές και συναισθηματικές εμπειρίες των χαρακτήρων, διευρύνοντας την αντίληψη τους για τις ανθρώπινες ανάγκες και βελτιώνοντας την ικανότητά τους να ανταποκρίνονται με ενσυναίσθηση στην κλινική πρακτική (Riess, 2010; Hojat, 2016).
Συμπεράσματα
Η ενίσχυση της ενσυναίσθησης στους φοιτητές ιατρικής είναι κρίσιμη για την ανάπτυξη ανθρωπιστικών και κλινικών δεξιοτήτων. Η ενσωμάτωση βιωματικών και θεατρικών μεθόδων προσφέρει αποτελεσματική στρατηγική για την προαγωγή αυτής και την ανάπτυξη μελλοντικών γιατρών που συνδυάζουν τεχνική ικανότητα με συναισθηματική ευαισθησία (Shapiro et al., 2006; Batt-Rawden et al., 2013; Neumann et al., 2011).
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