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RESUMO

Introducdo: No atendimento de Urgéncia e Emergéncia, o0 médico preceptor assume uma
posicdo estratégica para qualificar o atendimento prestado e auxiliar na formacéo dos futuros
médicos. Objetivo: O objetivo desse trabalho sera criar estratégias para melhorar o
gerenciamento do tempo nas atividades de preceptoria. Metodologia: Trata-se de um projeto
de intervencdo a ser realizado com 21 pediatras que atuam como preceptores na Unidade de
Urgéncia e Emergéncia Pediatrica do Hospital das Clinicas da UFMG. Consideracoes finais:
Espera-se que com as melhorias que serdo implantadas, a construcdo de um ambiente de
trabalno que favoreca a efetivacdo das estratégias de ensino-aprendizagem e
consequentemente, prevenir 0s possiveis prejuizos ao processo de formacéao dos estudantes e
residentes.

Palavras-chave: Preceptoria. Residéncia Médica. Atendimento de Emergéncia.

1 INTRODUCAO

O Sistema Unico de Salde passa por processo de reestruturacdo em sua logica
organizativa, transitando do modelo fragmentado para as Redes de Atencdo (FELIX, 2015).
Uma das estratégias elaboradas pelo Ministério da Saude para resignificar as praticas no SUS
e consolidar este novo modo de operar é a integracdo ensino-servico-comunidade, cuja
finalidade é formar recursos humanos mais criticos e reflexivos, que possam fortalecer e
desenvolver acBes nos varios pontos de atencdo sob a perspectiva de Redes, mediante as

vulnerabilidades de cada sistema de sadde e de cada territorio (FELIX, 2015).

Nesse contexto, 0s hospitais universitarios tém papel fundamental na formacéo e
capacitacdo de todos os profissionais na area da salde, e sua concepgao se caracteriza,
tradicionalmente, por ser a instituicdo que faz um prolongamento de um estabelecimento de
ensino em saude, pois realiza assisténcia, ensino, pesquisa e extensdo, atrai alta concentracao
de recursos fisicos, humanos e financeiros em salde e exerce um papel politico importante na
comunidade que esta inserido. Estes hospitais destacam-se pelo atendimento de maior
complexidade, formag&o dos profissionais de satde e produgio de conhecimento (MEDICI,
2001).

O atendimento as Urgéncias e Emergéncias além de estratégico é um dos pilares do
SUS como parte do planejamento de salde. A emergéncia é caracterizada como sendo a
situacdo na qual ndo pode haver protelagdo no atendimento, devendo, portanto, ser imediato.

Nas urgéncias, o atendimento deve ser prestado em um periodo de tempo que, em geral, é
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considerado como ndo superior a duas horas. Nas situagdes em que ndo ha urgéncia, 0s
pacientes podem ser transferidos para o pronto-atendimento ambulatorial ou para o

atendimento ambulatorial convencional (GOLDIM, 2003).

Os pacientes que procuram atendimento na Unidade de Atencdo a Urgéncia e
Emergéncia (UAUE) do HC/UFMG, fazem parte do cuidado integral, em acompanhamento
nos ambulatoérios especializados do Hospital das Clinicas da UFMG e alguns sem qualquer

vinculo com o hospital.

O pronto-socorro de pediatria do Hospital das Clinicas da UFMG se difere da maioria
das urgéncias pelo perfil dos pacientes. Sdo responsaveis por criancas portadoras de cancer
admitidas em imunossupresséo e infecgdes descontroladas, portadoras de doenga renal crénica
terminal em didlise, cardiopatas graves em insuficiéncia cardiaca, pneumopatas graves,
portadores de doenca metabdlicas, de imunodeficiéncias congénitas graves, entre outras. O
que demanda tempo, profissionais qualificados, equipe multidisciplinar, estrutura fisica e

tecnoldgica adequadas e um fluxo de servigo eficiente.

A preceptoria em pediatria € uma atividade exercida pelos médicos nessa unidade, que
recebe anualmente profissionais de salde do curso de graduacdo e pés-graduacdo da UFMG.

O treinamento em urgéncia e emergéncia exige um acompanhamento préximo ao aluno.

Sabe-se que a preceptoria € uma atividade complexa. Ela exige dedicacdo,
conhecimento, inciativa e mediacao para ajudar o estudante a construir sua pratica profissional
a partir do que vivencia. Entretanto, a maioria dos preceptores ndo participa do planejamento
das atividades de estagio, nem da avaliacdo dos estudantes, assim como desconhece o0 seu
papel. Ndo é exigida dele a formagdo didatico-pedagbgica, apenas sua competéncia e
experiéncia profissional (WUILLAME, 2000).

A qualificacdo para os preceptores é necessaria e urgente para melhorar a qualidade
no atendimento, o aprendizado dos alunos e viabilizar o internato na rede (MORAES;
PEREIRA, 2007).

Nos servicos de emergéncia e urgéncia sdo importantes a integragdo e a articulacdo
das diferentes categorias profissionais e ramos do conhecimento em beneficio de uma
assisténcia adequada e livre de riscos, pautada na troca, nas conexdes entre as diversas
intervencdes executadas e os diversos saberes técnicos utilizados na execugédo do trabalho em

salde. Essas acGes multiprofissionais sdo estabelecidas pela comunicacdo, posto que 0s
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usudrios recebidos necessitam de respostas imediatas nestas unidades de atendimento
(PESUZZI, 2001).

Diante do exposto, o presente Plano de Preceptoria justifica-se pela importancia do
preceptor preparar um médico qualificado para liderar o atendimento de Urgéncia e

Emergéncia concomitante ao seu trabalho prestado ao usuario do SUS.

2 OBJETIVO

Criar estratégias para melhorar o gerenciamento do tempo nas atividades de
preceptoria aos alunos da graduacdo e pos-graduacdo concomitante a assisténcia prestada ao
usuario do SUS na Unidade de Urgéncia e Emergéncia Pediatrica 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, tendo como
embasamento tedrico a metodologia qualitativa e por método da pesquisa-acao.

A pesquisa-acdo indica a participacdo do autor e a interacdo de outros atores na
producdo do conhecimento acerca do tema pesquisado. Os atores implicados participam na
resolucdo dos problemas, com os conhecimentos diferenciados, propondo solucbes e
aprendendo na acdo (THIOLLENT; MICHEL, 2002).

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

O Plano de Preceptoria sera realizado na Unidade de Atengdo a Urgéncia e Emergéncia
(UAUE) pediatrica do Hospital das Clinicas da UFMG/Ebserh.

A Unidade de Atencdo a Urgéncia e Emergéncia (UAUE) possui 66 leitos e 16 pontos
de atencdo nos corredores. Sendo que, a pediatria corresponde a 12 leitos e 1 box de
reanimacdo. Além de dois consultorios para avaliacdo inicial dos pacientes, posto de

enfermagem e sala de prescricdo médica.

A equipe multiprofissional é composta por médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem, nutricionistas, assistente social, fisioterapeutas, fonoaudidlogos, odontélogos e
secretaria. A equipe médica pediatrica da UAUE é composta por um coordenador médico e

trés pediatras por turno.
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O estagio em Medicina de Urgéncia Pediatrica do HC/UFMG, é realizada na UAUE.
Sendo 4 académicos por vez, a cada 4 semanas. Além destes, ha os residentes da pediatria que
realizam estagio na UAUE. Sendo 2 residentes em 1 més e 1 residente no més subsequente,

com uma carga horaria semanal de 60 horas.

3.2.2 Publico-alvo:

Os participantes do Plano de Preceptoria serdo os 21 pediatras que atuam na UAUE
Pediatrica do HC/UFMG como preceptores do Programa de Residéncia Médica e do Estagio
em Medicina de Urgéncia Pediatrica do HC/UFMG.

3.2.3 Equipe executora:

A equipe ser& coordenada pela preceptora autora do projeto e executada em parceria

com os pediatras preceptores, a equipe multidisciplinar da UAUE pediatrica HC/UFMG, os

residentes do Programa de Residéncia Médica e os estagiarios de Medicina do HC/UFMG.

3.3 ELEMENTOS DO PLANO DE PRECEPTORIA

Descricédo da Acao Como sera Atores Estrutura
implementada envolvidos necessaria

1- Propor a locacdo | Através da | Coordenador da | Sala de Reunides.
de recursos humanos | contratacédo de | UAUE pediatrica | Computadores
em nimero adequado | profissionais para | do HC UFMG.
para prestacdo de | coberturas de licengas | Coordenador da
servico na UAUE | prolongadas, UAUE geral do
pediatrica do HC- | realocacdo da equipe | HC UFMG.
UFMG. de pediatras do HC- | Plantonistas  da

UFMG e adequacéo | pediatria do HC-

da escala de trabalho | UFMG.

conforme a

necessidade do

Servico.
2-  Priorizar  as | Criar uma rotina | Coordenador Sala de reunides.
condutas durante a | durante a discussdo | médico da | Computadores
passagem de plantdo. | dos casos clinicos, | pediatria.

priorizando o0s casos | Plantonistas  da

mais urgentes. Seguir | UAUE Pediatrica

do HC-UFMG.




0S protocolos | Residentes e

institucionais. Académicos.
3- Adequar a | Otimizar a | Equipe de | Reunides através da
infraestrutura burocracia. informatica do | plataforma  Google
operacional a | Simplificar o sistema | HC-UFMG. Meets, Zoom.
realidade vivenciada | de prescricdo, | Equipe da
na UAUE de | admissdo, evolucdo e | Farmacia, do
Pediatria do HC- | solicitacdo de | laboratério.
UFMG exames. E melhorar o | Plantonistas  da

sistema de | UAUE do HC-

informatica. UFMG

4-  Avaliacdo do | Ao término do estagio | Plantonistas  da | Sala de reunides.
processo ensino- | na UAUE pediétrica, | UAUE Pediétrica | Folha de presenca.

aprendizagem  dos | 0 coordenador da|do HC-UFMG. | Formulario de
residentes. UAUE junto aos | Coordenador da | avaliacdo do
plantonistas irdo | pediatria na | residente e
avaliar os residentes e | UAUE. estagiarios.
0s estagiarios. Residentes e
estagiarios.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Oportunidades: Estar inserida em um Hospital-Escola de exceléncia, com diversos programas
de residéncia; a diversidade de casos clinicos complexos e a facilidade de comunicacdo com
os alunos, pela prépria forma como a maioria deles se mantém disposta a aprender e a ouvir;
0 bom relacionamento com a equipe multiprofissional.

Fragilidades: Recursos humanos insuficientes, escalas desfalcadas, resultando em sobrecarga
de trabalho; falta de espaco fisico adequado para a atividade de preceptoria; falta de apoio e

comunicacgéo entre docentes e preceptores.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

Para a avaliagdo e o monitoramento de todas as agbes que serdo realizadas na
intervencdo, a equipe médica da UAUE Pediatrica do HC-UFMG, se reunird mensalmente e
discutird o andamento das atividades. A avaliacdo dos resultados da intervencgdo sera realizada

ao final de todas as acdes pactuadas. Para essa avaliacdo e monitoramento serdo utilizados os
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seguintes instrumentos: 1) lista de presenca dos académicos e residentes; 2) Avaliacdo das
competéncias dos académicos e residentes; 3) Formulagéo e aprovagéo da escala de trabalho.
4) Treinamento de protocolos; 5) Caderno de ata; 6) Pesquisa de satisfacdo dos médicos

preceptores.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia do preceptor, assim como a reflexdo sobre sua pratica diaria, além das
vivéncias adquiridas durante a assisténcia e ensino, fazem dele uma pessoa capaz de contribuir
significativamente para si e para o discente, no exercicio da pratica com fundamento tedrico-
cientifico. O grande desafio dos preceptores estd em ensinar as habilidades relacionais, que
compreendem a formacgdo moral do novo médico, baseado nos principios éticos, e a0 mesmo
tempo ensinar os atributos técnicos, prestando uma assisténcia de qualidade ao usuario.

Diante dessa situacéo, o presente Plano de Preceptoria visa trazer melhorias por meio
de acOes que otimizem o gerenciamento do tempo nas atividades de preceptoria aos alunos da
graduacdo e pos-graduacdo concomitante a assisténcia prestada ao usuario do SUS na Unidade
de Urgéncia e Emergéncia Pediatrica do Hospital das Clinicas da Universidade Federal de
Minas Gerais

Uma das possiveis limitacdes na execucdo do projeto sdo as condi¢cfes de estrutura e
infraestrutura da UAUE do HC-UFMG, espaco fisico inadequado, falta de recursos materiais,
humanos e equipamentos.

Apos a conclusdo do curso de especializacdo, a autora ira articular com os tutores do
Programa de Residéncia Médica Pediatrica do HC-UFMG e com a coordenagdo médica da
UAUE Pediatrica HC-UFMG a execucdo do presente Plano de Preceptoria. Espera-se que
com as melhorias que serdo implantadas, a constru¢cdo de um ambiente de trabalho que
favoreca a efetivagdo das estratégias de ensino-aprendizagem e consequentemente, prevenir

0S possiveis prejuizos ao processo de formacao dos estudantes e residentes.
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