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RESUMO

Introducéo: o ensino-aprendizagem das habilidades médicas depende da integracéo
teoria-experiéncia e demanda o envolvimento integral da equipe. Obstaculos inerentes
ao ambiente da preceptoria oferecem pouco tempo para o0 ensino, sem atrapalhar a
rotina e enfatizando a necessidade dos pacientes e residentes. Objetivo: desenvolver
rotina de atividades tedricas na Residéncia Médica de Radiodiagndstico do Hospital
Universitario da Universidade Federal de Sergipe. Metodologia: trata-se de projeto
de intervencdo no setor de Imagem do hospital citado, que dispfe da estrutura
adequada. Considerac¢des finais: a implementacado de curtas sessfes diérias tende
a valorizar a realidade local, estimular a producéo cientifica e melhorar relacionamento
da equipe.

Palavras-chave: aula; preceptoria; internato e residéncia.



1 INTRODUCAO

Os programas de residéncia médica (RM) tém priorizado a carga horaria préatica
em detrimento de atividades teoricas que, por vezes, leva a sobrecarga de trabalho
sem conhecimento cientifico que o embase (SPONHOLZ et al., 2016). Fruto disso &
um sentimento de culpa frequentemente relatado pelos médicos discentes, cujos
principais motivos figuram entre a sensa¢ao de ndo estudar o suficiente, a culpa pela
sensacdo de saberem menos do que deveriam saber e a culpa por errar (SILVA,
MOREIRA, 2019; SPONHOLZ et al., 2016).

De fato, dentre os muitos fatores estressantes associados aos programas de
RM apontados pelos residentes em artigos cientificos, destacam-se o medo de
cometer erros e a baixa autoconfianca, resultado da falta de conhecimento e
experiéncia (NETO et al., 2004).

No entanto, para além do fornecimento aleat6rio de conceitos teoricos e
memorizacdo, 0 ensino-aprendizagem de habilidades médicas pressupbe a
coordenacao de diversas formas de conhecimento. A coordenacdo do raciocinio
clinico deve ser resultado do uso conjunto da teoria sobre as doencas, dos esquemas
mentais relacionados e do conhecimento derivado da experiéncia, num processo mais
efetivo que o uso isolado dessas habilidades (BOTTI, REGO, 2010).

Nesse sentido, as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para os cursos da
area da saude enfatizam a necessidade de formacao pelas Instituicbes de Educacéo
Superior (IES) que favorecam o sistema de salde vigente, o trabalho em equipe e a
atencdo integral a saude (BRASIL, 2014). Em consonancia, as matrizes de
competéncias aprovadas pela Coordenacédo Nacional de Residéncia Médica (CNRM)
encoragjam as atividades tedricas ao incluir como competéncias a serem
desenvolvidas na Residéncia médica de radiologia e diagndstico por imagem (RMR):
dominio sobre comunicacdo verbal e ndo verbal com pacientes e familias e com a
equipe inter- e multiprofissional; a participacdo e a conducdo de reunides inter- e
multiprofissionais; producéo e participagdo em eventos cientificos (MELO, ROCHA,
2005).

Para aléem dos recursos fisicos, a qualificacdo adequada dos meédicos
residentes depende, também, do envolvimento de toda a equipe de saude. De fato,
embora o relacionamento dificil entre os membros da equipe de salude sejam queixas

frequentes dos médicos residentes (VELHO et al., 2012), o trabalho interdisciplinar e



o reconhecimento profissional sdo pontos frequentemente relatados pelos residentes
como geradores de experiéncias positivas e gratificantes (SILVA, MOREIRA, 2019).

Por outro lado, a atividade de preceptoria enfrenta obstaculos inerentes ao
ambiente em que acontece: ha de se atender as necessidades dos pacientes, com
suas particularidades, o que nem sempre permite uma abordagem gradativa do
assunto a ser discutido. Além disso, o trabalho de preceptoria deve ser feito em um
curto espaco de tempo, sem prejuizo das atividades hospitalares e sem deixar de se
voltar para as necessidades de aprendizado individual dos meédicos residentes
(SKARE 2012).

Ademais, a falta de estimulo ao desenvolvimento e a participacdo em atividades
cientificas aos médicos discentes €, em parte, resultado da subvalorizacdo da
docéncia na area médica, que é quase sempre encarada como secundaria a atuagao
profissional (VELHO et al., 2012), o que frequentemente resulta no despreparo de
alguns preceptores para lidar com as necessidades do programa e intermediar a
construcdo do conhecimento em saude (SILVA, MOREIRA, 2019; SKARE 2012). Isso
pde em evidéncia a importancia de se rever programas de residéncia médica,
procurando encorajar as atividades tedricas e incentivar a pesquisa (VELHO et al.,
2012).

Em resumo, o conhecimento construido deve ser fruto de um processo de
ensino-aprendizagem estruturado (VELHO et al.,, 2012), de modo que somente
identificar dominios nos quais o residente deve ser competente ndo é suficiente e
exige acompanhamento continuo do desenvolvimento discente (FERNANDES et al.,
2012).

Na Residéncia Médica de Radiodiagnostico (RMR) do Hospital Universitario da
Universidade Federal de Sergipe (HU-UFS) h& sessbes cientificas esporadicas
realizadas aleatoriamente pela livre iniciativa de alguns preceptores. Acredita-se que
a sistematizacao dessas sessdes com o uso dos diferentes casos clinicos locais e
incluséo de outros profissionais da equipe possam, ndo apenas adequar o programa
as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), como também, aprimorar o aprendizado
dos médicos discentes com direcionamento para a realidade local.

Assim, esse projeto tem a finalidade de desenvolver e implantar rotina de
atividades tedricas da RMR no setor de imagem do HU-UFS, com foco no
desenvolvimento multidisciplinar, valorizagdo de casos locais e de duracgdo curta,

facilmente inserivel na rotina hospitalar.



2 OBJETIVOS

GERAL

Desenvolver rotina de atividades tedricas da Residéncia Médica de Radiodiagndstico
(RMR) no setor de imagem do Hospital Universitario da Universidade Federal de
Sergipe (HU-UFS).

ESPECIFICOS
e Consolidar atividades teoricas curtas e diarias, com temas diversificados.
e Associar as atividades teoricas a casos reais selecionados na unidade.
e Organizar as atividades tedricas de modo que nédo prejudique o atendimento
aos pacientes.
o Diversificar as atividades tet6ricas da RMR através da inclusao dos diferentes
profissionais de saude: médicos, enfermeiros e técnicos de radiologia.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um projeto de intervencao, do tipo plano de preceptoria.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O PP foi desenvolvido para aplicacdo na Unidade de Diagndstico por Imagem
(UDI) do Hospital Universitario da Universidade Federal de Sergipe (HU-UFS),
direcionado para o Programa de Residéncia Médica de Radiologia e Diagndstico por
Imagem, instituido em 2006.

O projeto sera direcionado para os residentes ativos e tem a pretensédo de
tornar-se fixo ao incorporar-se a rotina do setor de Imagem. Atualmente, a RMR conta
com 03 residentes do primeiro ano (R1), 03 residentes do segundo ano (R2) e 04
residentes do terceiro ano (R3).

A supervisao das atividades teoricas sera feita pelos profissionais de saude
alocados no setor, dos quais estdo disponiveis 14 meédicos (12 radiologistas, 01
mastologista e 01 ginecologista), 02 enfermeiras e 05 técnicos de radiologia, além de

poder contar eventualmente com profissionais da area administrativa.



3.3 ELEMENTOS DO PP

A UDI do HU-UFS tem suas atividades iniciadas as 7 horas da manha e
encerradas as 17 horas, de segunda a sexta-feira, com escala especial aos sabados
e domingos. O atendimento a pacientes eletivos é feito em dois turnos, um iniciado as
7 horas e outro as 13 horas, sempre pelo o registro em prontuario na recepgao. A
seguir, procede-se a triagem da enfermagem, feita através de protocolo Unico para
deteccao de condi¢cBes que contraindiquem a realizacao do exame, tais como historia
de alergia, comorbidades, fobia e material cirargico intracorporeo, dentre outros. Uma
vez considerados elegiveis para a realizacdo do procedimento, procede-se a pungao
venosa e preparo do paciente para inicio do procedimento. Todo esse processo leva
de 30 a 40 minutos e sO entdo € feita a avaliacdo médica, iniciada pelo residente
escalado, ja no inicio do procedimento.

Assim, O PP serd baseado em sessdes tedricas curtas e diarias, com até 30
min, com inicio sempre antes da rotina de exames, as 7h e/ou as 13h30m, de modo
gue néo interfiram diretamente na rotina do setor.

Pretende-se com tais sessGes abordar os conceitos teoricos, divididos em:
sessdes clinicas, reunides cientificas, sessfes técnicas e sessdes multidisciplinares,
Cujo escopo encontra-se exposto no APENDICE I. As sessdes deverdo ser realizadas
nas dependéncias da prépria UDI: o programa RMR conta com sala estruturada com
Datashow, cadeiras e espaco suficiente para toda a equipe. Uma prévia da
distribuicdo semanal das sessdes teodricas, bem como dos contelddos previstos e
abordagem sugerida, € disponibilizada no APENDICE II, os quais podem ser
modificados a depender a disponibilidade e expertise dos supervisores, sem prejuizos

para o andamento do PP.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Na RMR do HU-UFS, o processo de ensino em servi¢o ndo € estruturado e as
atividades teoricas previstas no cronograma da residéncia € modesto e com pouca
expressao, alocando-as a uma situagao pouco importante ou secundaria. Assim, 0
desenvolvimento teorico dos residentes é feito de forma esporadica e sem coeséo,

contando com a livre iniciativa de alguns preceptores.



A falta de rotina tedrico-cientifica, no entanto, leva a dificuldade de reunir os
residentes no mesmo momento e, por fim, acaba por desmotivar o proprio preceptor.
Junte-se a isso, a dificuldade encontrada pelos residentes de conciliar as reunides
cientificas com a rotina de atendimento da UDI, resultado, em parte, da pratica de
sessoOes longas.

Se, por um lado, 0 sucesso das sessdes teoricas esta subjetivamente atrelado
ao engajamento e a vontade dos residentes, por outro lado elas sdo demandas
frequentes na nossa rotina. Além disso, o programa conta com numero suficiente de
preceptores dispostos a desenvolver uma rotina de sessfes tedricas e ja dispde da
estrutura basica para inicio das atividades. Além disso, no HU-UFS apresenta uma
rica variedade de casos clinicos a serem trabalhados por preceptores especialistas
em diferentes areas da radiologia.

Talvez o maior obstaculo a ser superado na RMR do HU-UFS seja a falta de
entrosamento entre médicos e os demais profissionais de salde no setor. No entanto,
acredita-se que a instituicdo de sess6es multidisciplinares no cronograma geral possa
destacar e valorizar os demais profissionais no atendimento ao paciente e contribuir

para o melhor relacionamento da equipe.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A intervencdo sera avaliada por meio de formulario eletrénico (GoogleForms®).
Serdo questionados sobre as sessdes tedrico-cientificas: os residentes, o0s
preceptores e os demais profissionais de saude envolvidos.

Sera aplicado um questionario que devera abordar itens como: satisfacdo com
o conteludo das sessOes tedricas do programa de residéncia; percepcdo sobre a
efetividade das sessdes cientificas (qualidade, quantidade, duracao); integragcdo com
a rotina de atendimento da UDI; participacdo dos supervisores, além de espaco para
sugestbes de melhoria. O formulario sera enviado para o e-mail dos residentes e seu
contetido é exposto no APENDICE IlI.

A avaliacdo devera ser feita em momento inicial, antes da implementacao da
rotina, para se estabelecer um ponto ou uma situacao de referéncia. Considerando
uma etapa inicial de implementacdo e adequacdo da rotina ao Servico e entre 0s
profissionais e residentes, propomos reavaliagdes trimestrais como forma de controle

de qualidade e ferramenta de aperfeicoamento do PP.



4 CONSIDERACOES FINAIS

Na RMR do HU-UFS, embora existam sessdes cientificas, as mesmas sao
esporadicas e pautadas em temas aleatorios ou artigos cientificos internacionais.
Acredita-se que, a valorizagédo dos casos locais para direcionamento das discussoes
clinicas pode ser de fundamental importancia, ndo apenas para seguir as Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN), como também para melhor conhecimento e preparo
dos discentes acerca da realidade local.

Além disso, 0 esquema estruturado de sessfes curtas centradas no médico
residente, tem dupla func&o: por um lado, sessdes curtas tem baixa probabilidade de
interferir na rotina do setor e prejudicar o atendimento aos pacientes; por outro lado,
permite a participacdo do maior numero de residentes por sessao, permitindo aqueles
que estariam treinando em outras areas a participarem mais facilmente.

Por fim, acredita-se que sessdes diarias possam contribuir para a criacdo de
uma rotina tedrico-cientifica que valorize o conhecimento tedérico atrelado a prética e
facilite a incorporacdo dos demais profissionais (ndo meédicos) no PP, com estimulo a
producdo cientifica aliado a melhor relacionamento entre os diferentes membros da

equipe.
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APENDICE |
Descricdo das atividades teorico-cientificas e dos profissionais responsaveis pela

orientacao.

Trabalhar o conceito tedrico a partir de casos Médico radiologista
clinicos selecionados no proprio setor,
valorizando a realidade local.

Discutir artigos cientificos relevantes para a Médicos ou enfermeiros
préatica, identificados a partir das sessoes
clinicas e trabalhar projetos de pesquisa ou
TCC.

Visa aprimorar a linguagem literaria cientifica e
desenvolver producao local

Trabalhar a teoria da técnica radiologica dos Técnicos de Radiologia
diferentes exames de imagem, bem como a
aplicacéo e a adequacao de protocolos de
exame.

Abordar o atendimento e realizacdo de exames | Qualquer profissional das
de forma global, trabalhando a interacdo entre UDI (incluindo area

os diferentes profissionais de saude e administrativa)
especialidades.




APENDICE I

Cronograma semanal proposto para atividades tedrico-cientificas da RMR do HU-UFS.

Segunda-feira
Manha Sessoes clinicas*

Apresentacdo de caso
clinico pelo R1

Tarde Reunides
cientificas**

Discussédo de TCC e
confeccéo de
trabalhos cientificos

Terca-feira Quarta-feira Quinta-feira
Reunides cientificas Sessdes clinicas* Reunides cientificas
Discusséo de artigos Apresentacédo de caso Discusséo de artigos cientificos
cientificos clinico pelo R2
Sessdes clinicas/ Sessdes técnicas Sessdes multidisciplinares****

multidisciplinares***

Revisao de prontuario e Discusséo de fisica das Atendimento e assisténcia ao paciente;
confeccéo de laudos. radiacGes e protocolos de manejo de complicacées e uso do
Discusséo de casos de aquisicao das imagens contraste venoso

especialidades

Sexta-feira

Sessdes clinicas*

Apresentacdo de caso
clinico pelo R3

Reunides
cientificas**

Discussédo de TCC e
confeccédo de trabalhos
cientificos

* Exposic¢ao de caso clinico pelo residente escaldo, com no maximo 10 min de duracgéo, seguida por discusséo sobre o tema. Os temas deverao seguir as areas de competéncia
de cada nivel da residéncia, a saber: RX simples e contrastados, DXA e MMG para 0os R1; USG e TC para 0s R2; RM e TC para os R3.
** Hordrio reservado para acompanhamento e orientacdo de TCC, sob demanda do residente.

*** Horario destinado a revisdo de prontuarios/laudos radioldgicos, com foco na elaboracéo de laudos de exames imaginoldgicos. Mensalmente, o horario sera destinado a
reunido de especialidades, que sera realizada toda primeira quinta-feira Gtil do més e devera contar com a presenca de especialista de outras areas da saude.

**xx A ser realizada sob a forma de minicursos ou roda de discusséo; deverdo abranger desde a rotina e protocolos de atendimento inicial ao paciente até as contraindicagtes
e administragdo do contraste venoso, diagnéstico e tratamento de complicagfes, Assisténcia a vida em Radiologia (AVR) e recomendac¢des de conduta na alta.

Legenda: R1 - residente do primeiro ano; R2 - residente do segundo ano; R3 - residente do terceiro ano
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APENDICE I
Conteudo em formato PDF do formulédrio de avaliacdo das atividades teorico-

cientificas da RMR do HU-UFS a ser aplicado por via eletrénica (GoogleForms®).

F Hospital Universitario de Sergipe - HU-UF§
A— Universidae Federal de Sergipe
Universilario

Avaliagdo de sessoes teoricas

Envie seu feedback sobre a rotina de atividades tedricas da Residéncia Médica em Radiologia e diagnéstico por
Imagem do HU-UFS.

Para iniciarmos, gostariamos de estimar o seu grau de satisfagdo com o conteldo tedrico do
programa de residéncia.

Baixo Moderado Satisfatério Muito bom Excelente

Como avaliao...

Como vocé avalia o nivel de aprendizado/aproveitamento das sessbes existentes?

Fraco Moderado Satisfatério Muito bom Excelente

Sessdes clinicas

Reunides cienti..

Sessdes técnic...

Sessdes multid...

Comentérios

Texto de resposta longa

Quanto a abordagem e discussao dos temas:

Discordo total... Discordo Nio sei Concordo Concordo plen...

As apresentago...

O formato prop...

0 formato distr...

0 tempo destin...

Comentarios

Texto de resposta longa




Quanto a habilidade e receptividade dos supervisores:

Discordo total... Discordo Néo sei Concordo Concerdo plen...

Os supervisore...

Os supervisore...

Os supervisore...

Comentarios

Texto de resposta longa

Quanto a contetdo e organizagéo das sessbes

Discordo total... Discordo Nao sei Concordo Concordo plen...

0 conteldo é o...

As sessdes sa...

A carga hordria...

A duragéo das ...

0 hordrio marc...

As sessbes co..

Comentérios

Texto de resposta longa

De modo geral, qual nota daria ac programa de atividades tedricas da Residéncia Médica em
Radiologia e diagnostico por Imagem do HU-UFS.

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Nota geral O O O O O O O O O O

Como vocé melhoraria o programa?

Texto de resposta longa




