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RESUMO

Introducéo: O preceptor, membro da equipe de trabalho, promove a educacao individualizada
e coletiva, vinculando o conhecimento teérico as habilidades praticas. Objetivo: Elaborar
estratégias de melhoria do processo de ensino-aprendizagem na Residéncia Integrada
Multiprofissional em Saude da Unidade de Terapia Intensiva Adulto do Hospital das Clinicas
da Universidade Federal de Minas Gerais. Metodologia: Projeto de intervencdo com
embasamento na pesquisa-acdo. Planeja-se capacitar preceptores; desenvolver perfil de
competéncia do residente; e avaliar o processo ensino-aprendizagem. Para avaliar a
implementacdo das acg0es, listas de presenca e formularios de avaliacdo serdo aplicados.
Consideracfes Finais: Investimentos na formacdo do aluno viabiliza a constru¢do do

pensamento critico reflexivo.

Palavras-chave: Enfermeiras e Enfermeiros; Preceptoria; Unidades de Terapia Intensiva.

PLANO DE PRECEPTORIA (PP)

1 INTRODUCAO

O Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude é uma modalidade de ensino de
pos-graduacéo lato sensu, curso de especializacdo em servigo que viabiliza a aprendizagem
experiencial baseada na reflexdo critica sobre situacdes cotidianas de trabalho (BRASIL, 2005;
SANTOS et al., 2017; SCHUELKE; BARNASON, 2017). Constitui-se em um programa de
cooperacao entre as instituicdes de ensino e o0s servicos de salde, no intuito de complementar
a formacdo profissional através da aproximacdo do profissional a realidade do trabalho
(AGUIAR et al., 2014; BRASIL, 2005).

Nesse cenario encontra-se o profissional de salde como um agente do processo
formativo, exercendo o papel de preceptor (AUTONOMO et al., 2015). O preceptor, membro
da equipe de trabalho, promove a educacdo individualizada e coletiva, vinculando o
conhecimento tedrico as habilidades praticas. Incentiva a constru¢do do conhecimento, a
curiosidade cientifica e a busca por atualizagdo (SMITH; SWEET, 2019).

Schuelke e Barnason (2017) ressaltam a necessidade da formacdo pedagdgica do
preceptor, para que ele possa incluir a preceptoria e as atividades de ensino-aprendizagem em
sua rotina assistencial. Isso surge a partir do entendimento de que somente o conhecimento

profissional € insuficiente, sendo importante a troca de saberes, o trabalho em equipe



multiprofissional e o conhecimento didatico-pedagdgico a ser aplicado no campo de pratica.
Elmers (2010) destaca a importancia dos coordenadores das instituicfes de satde em selecionar
preceptores que tenham perfil e habilidades em desenvolver a preceptoria, bem como escolher
preceptores que queiram realizar atividades voltadas para a formacdo em salde.

Smith e Sweet (2019) discorrem sobre os desafios dos enfermeiros preceptores de inserir
em sua pratica atividades de supervisdo e orientacdo de alunos. O acumulo do trabalho
assistencial, docente e de gestdo, em carater de simultaneidade, ocasiona ao profissional
sobrecarga de trabalho, conflitos na equipe e prejuizo ao adequado processo de formacao dos
residentes (AUTONOMO et al., 2015; TAVARES et al., 2011).

Além do mais, o preceptor enfermeiro, muitas vezes, é designado a acompanhar
residentes, deparando-se com atribui¢cdes que antes ndo faziam parte de seu trabalho e para as
quais ndo se sente preparado, por ndo ter capacitacdo para a docéncia ou até mesmo perfil para
desempenhar atividades de formag&o em saude. Outro fator a se considerar é que o profissional
se quer tem um tempo durante sua rotina de trabalho para se envolver em atividades de ensino,
e 0 acompanhamento do residente acontece de acordo com a dinamica dos servigos.

Assim, a pratica da teoria € essencial nesse tipo de formacéo, no entanto, se o preceptor
enfermeiro ndo tem formacdo pedagodgica e nem tempo para discutir com os residentes e
acompanha-los nas atividades que executam, fica a davida de como esses preceptores podem
colaborar com o processo de ensino-aprendizagem da residéncia. Perante a complexidade do
ensino em salde em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), o envolvimento da autora nas
atividades de preceptoria e suas inquietacdes sobre o processo de ensino-aprendizagem que é
desenvolvido no Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional em Salde na UTI do
Hospital das Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais (HC-UFMG) este PP tem como
questdo norteadora: como o enfermeiro preceptor que ndo tem formacdo pedagdgica e nem
tempo destinado ao ensino dos residentes pode colaborar com o processo de aprendizagem na
Residéncia Integrada Multiprofissional em Saude?

O presente PP justifica-se pela relevancia de avancar no processo formativo de
enfermeiros para o cuidado critico com foco no desenvolvimento de competéncia para
qualificagdo das acdes do cuidado integral e humanizado aos pacientes. Além de estimular
discussdes sobre a pratica de preceptoria no campo da enfermagem que contribuam de forma

efetiva para o processo formativo dos residentes.

2 OBJETIVO



Elaborar estratégias de melhoria do processo de ensino-aprendizagem na Residéncia
Integrada Multiprofissional em Salde da Unidade de Terapia Intensiva Adulto do Hospital das

Clinicas da Universidade Federal de Minas Gerais.

3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um Projeto de Intervencdo do tipo Plano de Preceptoria. A pesquisa-acao
facilita o envolvimento do pesquisador numa pratica participativa e cooperativa com a intencédo
de transformar a realidade investigada. Assim, estabelece-se com exatid&o, a acéo, os agentes,
0s objetivos e obstaculos, a exigéncia de conhecimento a ser produzido em funcdo dos
problemas encontrados na agdo (THIOLLENT, 2009).

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA
3.2.1 Local do Estudo:

O PP sera realizado na UTI Adulto do HC-UFMG, hospital publico e geral, integrado
ao Sistema Unico de Salde (SUS), que realiza atividades de assisténcia, ensino, pesquisa e
extensdo. A UTI Adulto possui 14 leitos ativos, sendo referéncia para pacientes clinico-
cirargicos neuroldgicos, gastroenteroldgicos e transplantados hepéaticos e renais. A equipe
multiprofissional € composta por médicos intensivistas, enfermeiros e técnicos de enfermagem,
fisioterapeutas respiratorios, nutricionistas e odontdlogo.

A equipe de enfermagem é estruturada por um enfermeiro coordenador e um enfermeiro
vice coordenador. Cada turno de trabalho é composto por um enfermeiro gestor e profissionais
de enfermagem na assisténcia direta ao paciente, sendo 52% enfermeiros assistenciais e 0s

demais técnicos de enfermagem.

3.2.2 Publico-alvo:

Os participantes do PP serdo todos os 28 enfermeiros que atuam na UTI Adulto do HC-
UFMG como preceptores do Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional em Saude do
HC-UFMG nas areas de concentracdo saude do idoso e saude cardiovascular.

A Residéncia Integrada Multiprofissional em Saude do HC-UFMG tem duracao de dois
anos, com uma carga horaria semanal de 60 horas. As vagas oferecidas para os enfermeiros
dentro desse programa de residéncia sdo nas areas de concentracdo saude do idoso e salde

cardiovascular. Os enfermeiros residentes permanecem na UTI Adulto por cerca de trés meses.



3.2.3 Equipe executora:
A equipe sera coordenada pela preceptora autora do projeto e executada em parceria
com os enfermeiros preceptores e a equipe de enfermagem da UTI Adulto, além dos tutores e

residentes do Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional em Sadde do HC-UFMG.

3.3 ELEMENTOS DO PP

Descricéo da . Atores Estrutura
% Como sera implementada ) L.
Acao envolvidos necessaria
Capacitar os 28 | A preceptora autora do presente | Autora do | Sala de
enfermeiros projeto com auxilio dos tutores do | presente projeto. | reunides.
preceptores  da | Programa de Residéncia Integrada
UTI Adulto do | Multiprofissional em Saude ird | Tutores do | Computador.
Programa capacitar os 28  enfermeiros | Programa de
Residéncia preceptores da UTI Adulto. Residéncia Lista de
Integrada A capacitacdo acontecera dentro da | Integrada presenca.
Multiprofissional | UTI Adulto. Envolvera dois modulos, | Multiprofissional
em Salde do HC- | cada modulo com duracdo de uma | em Salde.
UFMG. hora.
Modulo 1 - Introdugdo as préaticas | Enfermeiros
pedagogicas e discussdo sobre o papel | preceptores  da
do preceptor, do tutor e do | UTI Adulto.
coordenador do Programa de
Residéncia  Multiprofissional —em
Saude.
Mddulo 2 - Elucidacdo das
metodologias ativas de ensino-
aprendizagem, com foco para o
Estudo de Caso.
Enfermeiros Enfermeiros preceptores da UTI | Enfermeiros Sala de
preceptores  da | Adulto irdo desenvolver competéncias | preceptores  da | reunides.
UTI Adulto | nas éareas de conhecimento, de | UTI Adulto;
desenvolverdo o | habilidade e de atitude para os
perfil de | residentes de enfermagem atuarem em | Residentes  de
competéncia do | UTIs. Viabilizardo momentos de | enfermagem do
residente de | discussao sobre: Programa
enfermagem para | - Conhecimento tedrico e pratico, | Residéncia
0 cuidado ao | estimulando o raciocinio clinico; Integrada
paciente critico. - Gerenciamento e processo de | Multiprofissional
trabalho; em Saude;
- Comportamentos éticos e morais;
- SituacOes de conflitos; Equipe de
- Autonomia do residente para buscar | Enfermagem.
novas informagoes;
- Trabalho em equipe;
- Visdo critica reflexiva.




Esses momentos de troca de saberes
serdo compartilhados com os demais
profissionais da equipe de
enfermagem.

Avaliacéo do
processo ensino-
aprendizagem dos
residentes do
Programa
Residéncia
Integrada
Multiprofissional
em Saude na UTI
Adulto do HC-
UFMG.

Ap6s um més de permanéncia do
aluno na UTI Adulto e ao final da
residéncia na UTI Adulto. Os quatro
enfermeiros preceptores que mais
acompanharam esse residente, de
forma conjunta, irdo responder ao
formulério de avaliacdo do aluno na
presenca dele, assim o0s preceptores
vdo explanando o0s pontos de
dificuldades, desenvolvimentos e
facilidades desse residente.

Enfermeiros
preceptores  da
UTI Adulto;

Residentes  de
enfermagem do
Programa
Residéncia
Integrada
Multiprofissional

Sala de
reunioes.

Formulario
de avaliacdo
do residente.

Formulério
de avaliacdo
do preceptor.

em Salde;
Ao final da avaliacdo, esse aluno ira
responder a0  questionario  de
avaliacdo sobre os preceptores em
relacio a0  processo  ensino-
aprendizagem.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

- Oportunidades: Residentes proativos, envolvidos com as atividades da UTI Adulto e com
autonomia para buscar novos conhecimentos e equipe de enfermagem envolvida no processo
de ensino-aprendizagem, incluindo os técnicos de enfermagem que entendem a importancia do
processo de formacdo em sadde do aluno.

- Fragilidades: Resisténcia do preceptor com a docéncia, ndo tendo comprometimento com o
aprendizado do aluno e enfermeiro preceptor com sobrecarga de trabalho, pois precisa conciliar
atividades de assisténcia, docéncia e de gestdo, de modo simultaneo.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

Para a avaliacdo e 0 monitoramento das agfes que serdo realizadas na intervencéo, 0s
preceptores se reunirdo ao final de cada semestre e discutird o processo de ensino-aprendizagem
dos residentes na UTI Adulto. Seréo utilizados os seguintes instrumentos: 1) lista de presenca
dos modulos de capacitacdo; 2) aplicacdo de questionario de avaliacdo do programa de
residéncia, em que os preceptores e alunos irdo avaliar o processo de ensino-aprendizagem

dentro da UTI Adulto; 3) relato da equipe de enfermagem sobre os beneficios da intervencao.

4 CONSIDERACOES FINAIS



O presente PP apresenta acOes planejadas a fim de aprimorar o processo de ensino-
aprendizagem na Residéncia Integrada Multiprofissional em Saude da UTI Adulto do HC-
UFMG. As ac¢0es propostas foram voltadas para a capacitacdo dos enfermeiros preceptores da
UTI Adulto em relacéo as préaticas pedagdgicas e desenvolvimento do perfil de competéncia do
residente de enfermagem para o cuidado ao paciente critico. Bem como a avaliacdo do processo
de ensino-aprendizagem pelos residentes e preceptores de enfermagem.

Tais estratégias foram propostas, devido as situagdes nas quais 0s enfermeiros sao
designados para desenvolver atividades de preceptoria, sendo que, ndo apresentam capacitacao
para a docéncia ou até mesmo perfil para desempenhar atividades de formacéo em satide. Como
fator limitante para a execucdo do presente projeto é a sobrecarga de trabalho dos enfermeiros
que dificulta a conciliacdo do servico de assisténcia ao paciente e atividades de gestdo com a
docéncia. No entanto, tem-se a equipe de enfermagem envolvida no processo de ensino-
aprendizagem do aluno.

Apbs a conclusdo do curso de especializacdo, a autora ird articular com os tutores do
Programa de Residéncia Integrada Multiprofissional em Saude e com a coordenacdo de
enfermagem da UTI Adulto a execucdo do presente Plano de Preceptoria. Pois acredita-se que
a implementacdo de tais agdes de intervencdo ira promover adequacgdes na organizacgdo e na
articulagdo do processo ensino-aprendizagem do referido programa de residéncia na UTI
Adulto. Tais investimentos no processo educativo tanto do preceptor, quanto do residente séo
importantes ao considerar que a qualidade da formacao do aluno tem impacto em sua maneira

de pensar e agir, favorecendo sua reflexao critica sobre os processos de trabalho.
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