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CASOS CLiNICOS DE COMUNICACION

Guia para DOCENTES-VIDEOS

GUIA DOCENTE
Videos con escenarios clinicos de comunicacion en obstetricia

» Video 1 » Video 2

Comunicacion Clinica 3 Comunicacion agresiva
youtu.be/wJh2h7HJW18 youtu.be/VINBUVsFPmo

» Video 3 » Video 4

Correcta técnicamente, pobre relacionalmente Comunicacion asertiva
youtu.be/rBAOgvVCdNQ youtu.be/p-FWErV7rac

» Video 5 » Video 6
Comunicacion Clinica 2 — Trabajo de parto Comunicacion Clinica 1 — Lenguaje no verbal
youtu.be/GdOmXYOuMik youtu.be/Bnfd4YDQfhI
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1. Encuadre pedagégico de la serie

Propésito general de la serie

Utilizar escenas clinicas breves para analizar distintos estilos de comunicacion entre profesionales
de la salud y personas gestantes, identificar practicas comunicacionales adecuadas e inadecuadas,
y promover habilidades de escucha activa, empatia, consentimiento informado, toma de decisiones
compartida y trato respetuoso durante la atencién obstétrica.

Los videos permiten trabajar no solo el contenido verbal de la consulta, sino también
aspectos del lenguaje no verbal: expresiones faciales, postura corporal, silencios, tono
de voz, distancia interpersonal y actitud profesional.

Usos posibles de los videos en clase

» Apertura de clase: para activar conocimientos previos y disparar el analisis reflexivo.

» Contraste comparativo: poner en dialogo dos videos (agresivo vs. asertivo, técnico vs.
relacional) para identificar diferencias concretas.

» Analisis de caso: pausar en momentos clave y analizar conductas especificas.

* Insumo para role-play: ver el video, identificar problemas y luego ensayar una version
mejorada.

» Cierre integrador: volver a un video ya analizado para aplicar los conceptos trabajados.

+ Tarea autébnoma: ver el video antes de la clase y llegar con reflexiones escritas.

Orientaciones generales para la facilitacion con video

» Anticipa qué querés que el grupo observe antes de reproducir el video.
+ Pausa en momentos clave para que el grupo reflexione antes de ver el desenlace.

» Evita que el analisis se centre solo en juzgar al profesional del video: el objetivo es
reflexionar sobre practicas, no sobre personas.

» Usa preguntas abiertas que conecten el video con la propia practica del grupo.

+ Si el video genera reacciones fuertes (incomodidad, risa, enojo), nombralo y usalo como
material pedagadgico.

* Recorda que los videos muestran patrones comunicacionales, no diagndsticos de personas:
pueden exagerar para ilustrar, y eso es parte del valor didactico.
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2. Actividades por video

Act.

A

Comunicacion Clinica 3
Enlace: https://youtu.be/wJh2h7HJW18

Eje docente: Comunicacion clinica, escucha activa, claridad informativa,
vinculo terapéutico.

Escenario de comunicacion clinica orientado al analisis de la interaccién entre
profesional y paciente. Permite observar como se brinda informacion, como se
responde a dudas o temores, y como se acompana la toma de decisiones.

Activacion previa — preguntas de anticipacion Tiempo:
10 min

Antes del
video

Antes de ver el video, respondé individualmente:

¢, Qué espera un/a profesional que hace bien su trabajo cuando recibe a una persona
gestante?

¢ Qué diferencia hay entre una consulta informativa y una consulta comunicativa?

¢, Qué senales te indicarian que una persona se fue de la consulta sintiéndose escuchada?

Observacién y analisis critico Tiempo:
20-25 min

Durante /
después del
video

Mientras o después de ver el video, analiza:

1.

2.
3.
4

¢ Como responde el/la profesional a las dudas o temores de la persona gestante?
¢ Qué conductas de escucha activa identificas? ¢ Cuales estan ausentes?

¢La informacién brindada es clara y comprensible? ¢ Se verifica la comprension?
¢ El vinculo clinico se construye o solo se transmite informacion?
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5. ¢ldentificas algun momento en que la comunicacién podria haber sido mejor? ;Cual?

Act.

Reconstruccion de escena con comunicacion Tiempo:

C centrada en la persona 20-25 min
Actividad
practica

En pares o trios:
6. Elegi el momento del video que consideras mas mejorable.

7. Redacta cdmo podria haberse desarrollado esa parte de la consulta con una comunicacién

mas centrada en la persona.
8. Si el tiempo lo permite, actua la version mejorada.

Momento elegido del video:

Version mejorada (escribir):

Orientacion para el/la docente

Este video funciona bien como apertura del analisis de la comunicacién clinica. En el
plenario, conecta las fortalezas y debilidades observadas con los conceptos del médulo:
escucha activa, preguntas abiertas, validacion emocional y verificacion de comprension.
La actividad de reconstruccién es especialmente valiosa porque obliga al grupo a pasar
del analisis a la practica.
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Comunicacion agresiva en obstetricia
Enlace: https://youtu.be/ViNBUVsFPmo

Eje docente: Comunicacion agresiva, violencia simbdlica, trato
deshumanizado, derechos en salud.

Presenta una situacion en la que el/la profesional utiliza un estilo
comunicacional agresivo, con posible imposicion, tono autoritario,
interrupciones o escasa consideracion de la autonomia de la persona
gestante.

Act. Identificar conductas agresivas y sus efectos Tiempo:

A 20-25 min
VAGEINS
critico

Mientras o después de ver el video, completa la siguiente tabla:

Conducta o frase Efecto probable en la Dimension de derechos

problematica persona gestante vulnerada

¢ Qué produce el estilo agresivo? ¢ Por qué persiste? Tiempo:
15-20 min

-

Reflexion

* ¢ Qué emociones o reacciones puede generar en la persona gestante la comunicacién que
observas?
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+ ¢ Qué efectos puede tener en la seguridad y la autonomia de la persona atendida?
« ¢ Por qué creés que este estilo comunicacional persiste en los servicios de salud?
+ ¢ Reconoceés algun patréon similar en contextos en los que te hayas desempefiado?

De la agresion a la asertividad Tiempo:
C 20 min

Reformulacién

Elegi tres frases o conductas del video y reescribilas como intervenciones respetuosas, empaticas
y asertivas.

Frase / conducta agresiva del video Reformulacion respetuosa y asertiva

Orientacion para el/la docente

Este video suele generar reacciones fuertes: incomodidad, reconocimiento, enojo.
Normaliza esas reacciones y usalas como punto de partida. Es importante que el
analisis no quede en la critica al profesional individual: la pregunta mas productiva es

¢, qué condiciones (institucionales, culturales, formativas) sostienen este estilo? Conecta
con el concepto de violencia obstétrica comunicacional y con el Modelo RESPETO si
corresponde al modulo.
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Consulta técnicamente correcta, relacionalmente pobre
Enlace: https://youtu.be/rBAOgvVCdNQ
Eje docente: Relacion clinica, empatia, modelo biomédico, atencion integral.

Muestra una consulta en la que el contenido biomédico o técnico puede ser
adecuado, pero la dimension vincular resulta insuficiente. Puede observarse
poca empatia, lenguaje distante, escasa escucha o falta de validacion
emocional.

Act.

A

¢ Queé significa hacer bien la atencion? Tiempo:
20-25 min

Analisis
comparativo

Después de ver el video, respondé:
9. ¢Qué aspectos técnicos o clinicos parecen adecuados en la consulta?
10. ¢ Qué dimensiones de la relacién clinica estan ausentes o son insuficientes?
11. ¢ Codmo crees que se sintid la persona gestante al terminar la consulta?
12. ¢ Qué informacion importante puede haberse perdido por la falta de escucha y empatia?

Act.

Modelo biomédico vs. atencion centrada en la Tiempo:
B persona 15-20 min

Discusién
conceptual

En plenario, reflexiona sobre las siguientes preguntas:

+ ¢ Es posible brindar una atencion clinicamente correcta pero relacionalmente pobre? ; Qué
consecuencias tiene?

+ ¢Lafalta de empatia o escucha activa puede afectar la seguridad clinica? Coémo?

* ¢ Qué presiones institucionales o del sistema pueden llevar a priorizar la técnica sobre la
relacion?

+ ¢ Cual es el limite entre una consulta "eficiente" y una consulta deshumanizante?

Enriquecer la consulta: agregar la dimensién Tiempo:
C relacional 20 min
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Actividad
practica

Elegi un momento del video en que la consulta fue técnicamente adecuada pero relacionalmente

pobre. Redacta como podria haberse incorporado la dimension relacional sin perder eficiencia ni
rigor clinico.
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Momento del video elegido:

Version con dimension relacional incorporada:

Orientacion para el/la docente

Este video es el mas util para trabajar la diferencia entre "saber hacer" y "saber cuidar".
La discusion mas productiva suele surgir de la pregunta: ¢ una consulta asi podria ser
violencia obstétrica aunque no haya agresion explicita? Conecta con el concepto de
deshumanizacion de la atencidn y el modelo de atencion centrada en la persona.
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Comunicacion asertiva en obstetricia
Enlace: https://youtu.be/p-FWErV7rac

Eje docente: Comunicacion asertiva, consentimiento informado, toma de
decisiones compartida, trato respetuoso.

Escenario que permite observar una comunicacion clara, respetuosa y segura.
El/la profesional brinda informacion comprensible, escucha a la persona
gestante, valida sus inquietudes y favorece su participacion en la toma de
decisiones.

/X' ¢ Qué hace bien este profesional? Tiempo:
20 min

Identificacion
de conductas

Mientras o después de ver el video, completa la tabla con conductas concretas de comunicacion
asertiva que identifiques:

Dimension Conducta observada en el ¢Por qué es efectiva?

comunicacional video

Tono de voz
Preguntas abiertas

Validacion
emocional

Lenguaje claro

Verificacion de
comprension

Consentimiento
informado
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Act.

B

Video 2 vs. Video 4: agresivo vs. asertivo Tiempo:
20-25 min
Analisis
comparativo

Si ya trabajaste el Video 2, compara ambos en la siguiente tabla:

» Video 2 — Comunicacion » Video 4 — Comunicacion
agresiva asertiva

Tono de voz

Manejo de

silencios

Respuesta a la
emocion

Informacién
brindada

Autonomia de la
gestante

Consentimiento

Experiencia de la
persona

Orientacion para el/la docente

El contraste entre los videos 2 y 4 es el ejercicio comparativo mas rico de la serie. La
tabla de comparacion ayuda a hacer visible lo que muchas veces se percibe
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intuitivamente pero no se puede nombrar. Pedi al grupo que identifique conductas

concretas, no solo adjetivos ("mas amable", "mas respetuosa"): el objetivo es que
puedan transferir esas conductas a su propia practica.
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A
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Comunicacion Clinica 2 — Trabajo de parto

Enlace: https://youtu.be/GdOmXYOQuMik

Eje docente: Comunicacion y trato respetuoso durante el trabajo de parto.
Regulacién emocional, empatia y derechos.

Escenario que permite trabajar la regulacién emocional, las habilidades
comunicativas y el trato respetuoso durante el trabajo de parto. Puede
utilizarse para analizar cémo el/la profesional acompafa una situacion de
vulnerabilidad, dolor o incertidumbre.

¢ Como se acompaia emocionalmente a la persona Tiempo:
gestante? 20 min

Observacion
dirigida

Mientras ves el video, observa especificamente:

Act.

B

¢ Ellla profesional reconoce las emociones de la persona gestante?
¢, Como responde al dolor, al miedo o a la incertidumbre?

¢ Usa preguntas abiertas o solo afirmaciones?

¢,Su tono de voz y su presencia corporal transmiten calma?

¢ La persona gestante puede expresar lo que siente o necesita?

Vulnerabilidad, poder y comunicacion en el trabajo de  Tiempo:
parto 20-25 min

VEIINS
situacional

Respondé y luego comparti en plenario:

13.

14.

15.

16.

¢ Qué particularidades tiene la comunicacién clinica durante el trabajo de parto que la hacen
diferente a otras instancias de la atencién?

¢,Coémo puede la comunicacion del equipo intensificar o reducir el miedo y el dolor de la
persona gestante?

¢ Qué derechos de la persona gestante son especialmente relevantes durante el trabajo de
parto?

¢ Qué estrategias concretas de comunicacion empatica son posibles incluso en situaciones
de alta demanda?

GUIA DOCENTE - Videos con escenarios clinicos de comunicacién en obstetricia | 12

Financiado por el programa HORIZON-MSCA-2022-Staff Exchange de la Unién Europea. No obstante, las opiniones y puntos de vista expresados son
exclusivamente los de su(s) autor(es) y no reflejan necesariamente los de la Unién Europea ni los de la Agencia Ejecutiva Europea de Investigacion (REA).

Ni la Unién Europea ni la autoridad concedente pueden ser consideradas responsables de los mismos.


https://respectfulcare.eu/strategic-areas/
https://respectfulcare.eu/training/

respectfulcare.eu o
[POV Innovation Hub > Training > Educators “IPOV

INTERNATIONAL PLATFORM Funded by . UK Research
ON OBSTETRIC VIOLENCE the European Union and Innovation

Act.

Protocolo de comunicaciéon empatica para el trabajo Tiempo:
C de parto 25 min

Construccion
colectiva

En grupos de 3 a 4 personas, elaboren un protocolo breve de comunicacion empatica para el
trabajo de parto que incluya:

17. Frases de apertura y bienvenida al ingresar a la sala.

18. Cémo responder al dolor o al miedo.

19. Cémo explicar una intervencion durante el trabajo de parto activo.
20. Cémo incluir a la persona gestante en las decisiones en tiempo real.

Orientacion para el/la docente

Este video es especialmente util para trabajar la comunicacion en contextos de alta
intensidad emocional. El protocolo grupal es el resultado mas valioso: es un instrumento
de trabajo concreto que el grupo puede llevarse. Si el grupo incluye profesionales con
experiencia en trabajo de parto, invitalos a compartir estrategias propias que ya aplican.
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Comunicacion Clinica 1 — Lenguaje no verbal
Enlace: https://youtu.be/Bnfd4YDQfhlI

Eje docente: Comunicacién no verbal, expresiones faciales, postura corporal,
trato respetuoso.

Escenario que permite analizar especialmente el lenguaje no verbal:
expresiones faciales, postura corporal, silencios, mirada, gestualidad y
disposicion corporal del/de la profesional.

Act ¢Qué dice el cuerpo? Tiempo:

A 15 min

Observacion
sin audio

Si es posible, ver el video primero sin audio y luego con audio. Registra:

Componente no verbal ¢ Qué observas? ¢ Qué transmite?

Mirada
Postura corporal

Distancia
interpersonal

Expresion facial
Gestos

Tono de voz

Silencios

¢El cuerpo dice lo mismo que las palabras? Tiempo:
B 15-20 min
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Analisis de
congruencia

+ ¢ Ellenguaje verbal y el no verbal son coherentes entre si?
+ ¢ Hay algun momento en que el cuerpo comunica algo diferente a las palabras?

+ ¢ Como pudo haber interpretado la persona gestante la comunicacién no verbal del/de la
profesional?

+ ¢ Qué gestos o expresiones favorecen la confianza y la escucha? ¢ Cuales la dificultan?

INTERNATIONAL PLATFORM Funded by . UK Research
ON OBSTETRIC VIOLENCE the European Union and Innovation

Mi propio lenguaje no verbal en la practica Tiempo:
15 min

o

Autoobservacio
n

Reflexiona individualmente a partir del video:
21. ¢ Qué componentes no verbales cuidas habitualmente en tu practica?
22. 4 Cual es el componente que menos atencién recibe de tu parte?

23. 4, Qué cambio concreto en tu comunicacién no verbal podrias implementar a partir de esta
observacion?

Mi compromiso de practica:

Orientacion para el/la docente

Actividad de ver sin audio primero: produce un efecto muy potente de desnaturalizacién
del lenguaje no verbal. El grupo suele sorprenderse de cuanto pueden "leer" antes de
escuchar. Conecta el analisis de congruencia con el concepto de que el cuerpo
comunica constantemente, incluso cuando no queremos. La autoobservacion al final es
el cierre mas valioso: no se trata de juzgar al profesional del video, sino de reconocer
los propios patrones.
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3. Actividades integradoras para la serie completa

Estas actividades estan disefiadas para usar después de ver al menos dos o tres videos de la
serie, o al finalizar la serie completa.

Actividad integradora 1 — Mapa de estilos comunicacionales

Completa la siguiente tabla con los estilos comunicacionales observados en los seis videos:

Comunicacion
Clinica 3

2 Comunicacion
agresiva

3 Técnicamente
correcto

4 Comunicacion
asertiva

5 Trabajo de parto

6 Lenguaje no
verbal

Actividad integradora 2 — Reflexién final del grupo

En plenario, reflexiona sobre:
24. ; Qué video te resultd mas util para pensar tu propia practica? ¢Por qué?
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25. ¢ Cual fue el momento mas incomodo de ver? ;Qué dice eso sobre tu practica o la del
equipo?

26. Si pudieras filmar una consulta propia, ¢ qué crees que se veria?

27. 4 Qué tres conductas concretas de comunicacién asertiva te comprometés a incorporar o
fortalecer?

Actividad integradora 3 — Role-play con video como modelo

En trios (profesional, gestante, observador/a):
28. Elegi un escenario del video que no se resolvio bien.
29. Actua la misma situacién con una comunicacion mejorada, aplicando los conceptos
trabajados en el modulo.
30. La persona que observa toma notas con la lista de observacion del Video 4.
31. Luego, compartir: 4, qué fue lo mas dificil de reproducir en la practica?

GUIA DOCENTE - Videos con escenarios clinicos de comunicacién en obstetricia | 17


https://respectfulcare.eu/strategic-areas/
https://respectfulcare.eu/training/

respectfulcare.eu
POV Innovation Hub > Training > Educators

©IPOV
Respectful Care

INTERNATIONAL PLATFORM
ON OBSTETRIC VIOLENCE

Pamded by . UK Research
the European Union and Innovation

4. Tabla resumen de videos y actividades

Comunicacion
Clinica 3

Comunicacion
agresiva

Técnicamente
correcto

Comunicacion
asertiva

Trabajo de parto

Lenguaje no
verbal

Comunicacion
clinica,
escucha activa

Comunicacion
agresiva,
derechos

Modelo
biomeédico vs.
integral

Asertividad,
consentimiento

Empatia,
regulacién
emocional

Comunicacion
no verbal

Apertura / analisis

Analisis critico

Comparacion
conceptual

Modelo positivo /
comparacion

Analisis +
construccion

Observacion
dirigida

A: anticipacioén - B: observacion -
C: reconstruccion de escena

A: tabla de conductas - B:
reflexion - C: reformulacion

A: andlisis - B: discusion - C:
incorporar dimension relacional

A: tabla de conductas - B:
comparacion V2 vs V4

A: observacion - B: analisis
situacional - C: protocolo grupal

A: tabla sin audio - B: congruencia
- C: autoobservacion

No es necesario usar todos los videos en una misma sesion. Elegi uno o dos
segun el nucleo tematico del médulo que estés trabajando.

El par mas potente para comparacion es el Video 2 (agresivo) con el Video 4
(asertivo). Si tenés tiempo para solo un contraste, usa ese.

El Video 6 (lenguaje no verbal) funciona mejor después de haber trabajado
comunicacion verbal: el contraste hace mas visible lo no verbal.

Las actividades de reconstruccion y role-play son las mas transferibles a la
practica. Si el tiempo es limitado, priorizalas sobre el analisis conceptual.

Si el grupo se identifica con el profesional del video agresivo, no confrontes: usa
preguntas abiertas para generar reflexiéon desde adentro.

Recomendaciones finales para el equipo docente
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* Los videos son materiales didacticos, no juicios sobre personas. Establecé ese
encuadre antes de reproducir cualquier video.
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