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RESUMO

Introducdo: Educacdo em Saude e aprendizagem na formagdo médica envolve a
superagao de desafios. Metodologias ativas no ensino e aprendizado ativo qualificam a
preceptoria em saude. E essencial que desperte no aluno a motivagdo e a aprendizagem
significativa. O aprendizado na assisténcia integral e inser¢ao de metodologias ativas durante
a residéncia médica contribuem positivamente na formacao profissional. Objetivo: Incorporar
metodologias ativas na formacdo médica. Metodologia: Projeto de Intervengdo adotando
metodologias ativas no ensino médico por meio de melhorias no processo ensino-
aprendizagem e na qualificagao dos preceptores. Consideracdes finais: Metodologias ativas
na preceptoria médica sdo instrumentos ativadores da integragdo ensino e servigo de saude.

Palavras-chave: Educacao em Saude, Aprendizagem Ativa, Modelos Educacionais.



PLANO DE PRECEPTORIA (PP)

1 INTRODUCAO

Historicamente, os sistemas de satide se organizaram e se concentraram em atender
demandas das condi¢des agudas ou episodios de agudizacao de condi¢des cronicas. Com o
aumento da incidéncia e mortalidade por cancer, decorrente da transicdo demografica e
epidemioldgica na populagdo brasileira como também, com a mudanca na distribuicdo e na
prevaléncia dos fatores de risco de cancer, especialmente aos associados ao desenvolvimento
socioecondmico, foram gerados novos desafios para os sistemas de satude, principalmente nos
paises de baixa e média renda, nos quais a transi¢do ocorre mais abruptamente e sem
necessariamente aumento da renda ou da qualidade dos servicos de satde (INCA, 2019;

RODRIGUES, 2015).

Considerando os desafios gerados e com o objetivo de garantir a integralidade do cuidado,
a Portaria n° 4279/GM/MS de 30 de dezembro de 2010 estabelece diretrizes para a
organizacdo da Rede de Atencdo a Satde (RAS) no ambito do SUS, de maneira que o
processo de organizagdo do sistema de saude redireciona suas acdes € Servigos no
desenvolvimento da RAS (Rede de Atencdao a Saude) para produzir impacto positivo nos

indicadores de saude da populacao.

Diante do processo de transi¢ao demografica e a maior prevaléncia das doengas cronicas
com o envelhecimento da populacdo e seu alto impacto na satde das pessoas idosas, com a
necessidade de reorganizar a atencdo a saude da pessoa com doengas cronicas foi instituida a
Portaria n® 483/GM/MS, de 01 de abril de 2014, que redefine a Rede de Atengdo a Saude das
Pessoas com Doencas Cronicas no ambito do Sistema Unico de Satude (SUS) e estabelece

diretrizes para a organizagao de suas linhas de cuidado (INCA, 2019).

O cancer, configurando-se como uma condi¢ao cronica de saude, tem contribuido para
geracdo de mudangas na evolugdo da mortalidade no Brasil, uma vez que representa o
principal problema de saude publica no mundo e ja estd entre as quatro principais causas de

morte prematura (antes dos 70 anos de idade) na maioria dos paises (INCA, 2019).

Para o Brasil, de acordo com as estimativas divulgadas pelo Instituto Nacional de Cancer
(INCA) para cada ano do triénio 2020-2022, sdo esperados, aproximadamente, 625 mil casos

novos de cancer, incluindo os casos de pele ndo melanoma (450 mil, excluindo os casos de



cancer de pele ndo melanoma). O cancer de pele ndo melanoma sera o mais incidente (177
mil), seguido pelos canceres de mama e prostata (66 mil cada), célon e reto (41 mil), pulmao

(30 mil) e estdmago (21 mil) (INCA, 2019).

Os processos de ensino-aprendizagem em satde no Brasil, em sua maioria, sdo realizados
nos servigos da rede publica ou integrados a ela. No entanto tais servi¢os direcionados para a
docéncia nem sempre sao adequados a formagdo profissional em saude, uma vez que os
profissionais de saude que desempenham suas fungdes nestes cenarios de pratica, seguindo o
modelo tradicional de ensino tornam-se os preceptores. Dessa forma sem a adequada
qualificagdo pedagogica na atividade de preceptoria a formagao académica dos profissionais
de saude respalda-se em um método de ensino e aprendizagem com enfoque no modelo
tradicional biomédico que adota a concepcao de educacao tecnicista, atendendo as demandas

do modelo hegemonico de atencdo a saide (DUARTE, 2013; RODRIGUES, 2015).

De acordo com as Diretrizes Curriculares Nacionais para o ensino em medicina, a
formagdo médica ocorre na perspectiva da integralidade da assisténcia capacitando-o a atuar
como promotor da saude integral do ser humano. Desta maneira a formac¢ao do médico devera
contemplar o sistema de saude vigente no pais, a atencdo integral da satide num sistema

regionalizado e hierarquizado de referéncia e contra-referéncia e o trabalho em equipe.

No cenério atual tornou-se desafio para os servigos de satde pertencentes ao Sistema
Unico de Saude (SUS) e direcionados para a docéncia reorganizar-se a fim de atender as
atuais necessidades e demandas de ensino e aprendizagem na atividade de preceptoria, de
maneira que ¢ fundamental a busca de embasamento cientifico e técnico para promover a

qualificacdo adequada e, com isso a habilitagdo do fazer pedagogico em servigo (INCA,2015).

O enfoque do aprendizado na assisténcia integral em oncologia e a insercdo de

metodologias ativas durante a residéncia contribuem positivamente na formagao profissional?

2 OBJETIVO

O projeto tem como objetivo principal: Incorporar a metodologia ativa como principio
norteador do processo ensino-aprendizagem na formac¢ao médica durante o programa de

Residéncia Médica em Oncologia da Liga NorteRiograndense Contra o Cancer.



Assim como, tem como objetivos especificos: 1) Discutir estratégias para melhor
qualificar os preceptores nesse contexto. 2) Reportar dados que podem ser considerados
importantes para o desenvolvimento acerca do assunto no pais e para a aplicagdo pratica das
metodologias ativas no processo ensino-aprendizagem na formacdo médica durante o

programa de Residéncia Médica.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO
Projeto de intervencdo por meio da incorporacdo da metodologia ativa na integracao

ensino e servico de saude durante a formacdo discente, que busca melhorias no processo
ensino-aprendizagem e melhorias na qualificagao dos preceptores do Programa de Residéncia

Médica em Oncologia da Liga NorteRiograndense Contra o Cancer (LIGA).

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O projeto sera realizado na Liga Norte Riograndense Contra o Cancer (LIGA), uma
instituicao credenciada como Centro de Assisténcia de Alta Complexidade em Oncologia
(CACON) no estado do Rio Grande do Norte. A LIGA ¢ inserida na Rede de Aten¢ao a Saude
das Pessoas com Doengas Cronicas no ambito do SUS, componente da Atengao Especializada
e Linha de Cuidado em Oncologia que apresenta em seu campo de pratica os
subcomponentes: ambulatorial especializado, hospitalar, urgéncia e emergéncia.

O projeto sera desenvolvido pelos preceptores com os residentes vinculados ao
Programa de Residéncia Médica em Oncologia Clinica através da utilizacdo de instrumentos
reconhecidos como ativadores da integracdo ensino de servico de saude por meio da adogao
das metodologias ativas nas atividades de ensino desenvolvidas pela preceptoria.

Nas reunides clinicas semanais e no atendimento ambulatorial especializado realizado
diariamente serdo adotadas as metodologias ativas: problematizacdo; aprendizagem baseada
em problemas (ABP); estudo de caso e sala de aula invertida.

Ao final do modulo semanal sera realizada a avaliagdo somativa incluindo os
conteudos mais relevantes, fornece feedback ao aluno informando o nivel de aprendizagem

alcangada.

3.3 ELEMENTOS DO PP



Nas reunides clinicas que sdo desenvolvidas durante um turno na semana, ocorre o
encontro semanal com todos os residentes do programa e um preceptor onde sdo discutidos os
tumores divididos por modulos, nesse momento serdo adotadas as metodologias ativas: sala
de aula invertida e estudo de caso.

No atendimento ambulatorial especializado realizado diariamente nas consultas de
primeira vez serdo adotadas as metodologias ativas: problematizagdo; aprendizagem baseada
em problemas (ABP).

A interagdo com os colegas e o aprendizado centrado no estudante sao importantes no
desenvolvimento do raciocinio critico e permite que na pratica seja incorporadas diferentes

opinides e, com isso amplia-se o aprendizado (ELADI, 2020).

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES
Temos como fragilidade a existéncia de preceptores sem formacdo pedagogica,

aqueles que se tornaram preceptores por desempenharem suas fungdes nos cendrios de pratica.

Destaca-se como oportunidades o fato de ser uma instituicdo com programa de
residéncia médica e multiprofissional, voltado para a formacao de médicos especialistas em
areas estratégicas da atencdo em saude.

E uma institui¢do credenciada como Centro de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (CACON) no estado do Rio Grande do Norte. Inserida na Rede de Atencdo a
Satide das Pessoas com Doencas Cronicas no ambito do SUS, componente da Atencao
Especializada e Linha de Cuidado em Oncologia que apresenta em seu campo de pratica os

subcompenentes: ambulatorial especializado, hospitalar, urgéncia e emergéncia.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO
Ao final do médulo mensal sera realizada a avaliacao somativa incluindo os contetidos

mais relevantes, fornece feedback ao aluno informando o nivel de aprendizagem alcangada e

atribuindo notas baseada por competéncias.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A Educacao em Saude e a constru¢do do conhecimento na formacdo médica envolve
também a superagdo de desafios pelo preceptor e pelo aluno. A qualificagao pedagogica do
preceptor para exercer sua fungdo com o dominio e a inser¢do das tecnologias e metodologias

ativas nas atividades de ensino e pratica, tais como o aprendizado ativo passa a ser



reconhecido como um importante fator de qualidade da preceptoria em satde. Torna-se
fundamental na prética do preceptor despertar o senso critico do aluno, estimulando-o a
motivacdo e adogdo da aprendizagem significativa, de forma que o aluno ¢ o principal
responsavel pela construcdo do seu conhecimento. A incorporagdo das atividades e projetos
de intervencao baseados em problemas voltados a producdo de conhecimento e de tecnologias

que integrem ensino e servigo para qualificagdo.

O estudo justifica-se pela necessidade do processo de formagao médica e atividade de
preceptoria utilizar as metodologias ativas que sdo os instrumentos reconhecidos como
ativadores da integracdo ensino e servigo de saude. Promovendo o estudo € a compreensdo da
assisténcia oncoldgica inserida em uma rede de assisténcia em saude — doengas cronicas, além

de contribuir no aprendizado da assisténcia integral em oncologia.

A capacitacao do preceptor envolve ndo s6 o aprimoramento nos métodos de ensino mais
também o aprimoramento das qualidades em ser um grande professor, desenvolvendo
efetivamente sua técnica e adotando metodologias inovadoras e efetivas a fim da manutengao
do seu interesse no aprendizado do aluno, estimulando a participagdo destes alunos e

envolvendo-os no processo construtivo do aprendizado (WICKRAMASINGHE, 2016).

Além do mais, pode contribuir para a qualificagdo da equipe multiprofissional na docéncia
e para a qualidade na formacdo médica ao descrever e reportar os dados considerados
importantes para o desenvolvimento acerca do assunto no pais e para a aplicacdo pratica dos
principios norteadores do processo ensino-aprendizagem na formacao médica durante o
programa de Residéncia Médica, além de identificar as dificuldades encontradas na pratica de

preceptoria servindo de referéncia para que sejam elaboradas estratégias para minimiza-las.

REFERENCIAS

1. Instituto Nacional de Cancer José Alencar Gomes da Silva. Programa de Residéncia
Multiprofissional em Oncologia e Residéncia em Fisica Médica: plano de curso, Rio
de Janeiro, RJ, INCA, 2015.

2. Instituto Nacional de Céancer José Alencar Gomes da Silva. Estimativa 2020:

Incidéncia de Cancer no Brasil - Rio de Janeiro, RJ, INCA, 2019.



. BRASIL, Ministério da Educacdo. Conselho Nacional de Educagdo. Camara de
Educacdo Superior. Resolu¢io CNE/CES no. 4, de 7 de novembro de 2001. Institui
diretrizes curriculares nacionais dos cursos de graduacdo em medicina - Brasilia, DF,

2001.

. BRASIL. Ministério da Satude. Portaria GM/MS no. 4279, de 30 de dezembro de

2010. Estabelece diretrizes para organizacdo da Rede de Atengdo a Satde (RAS) no
ambito do SUS, Brasilia, DF, 2010.

. BRASIL. Ministério da Satde. Portaria GM/MS no. 483, de 01 de abril de 2014.

Redefine a Rede de Atencao a Satude das Pessoas com Doencgas Cronicas no ambito do
Sistema Unico de Satide (SUS) e estabelece diretrizes para a organizagdo de suas
linhas de cuidado, Brasilia, DF, 2010.

. DUARTE, Ana Lucia et. al. A Aprendizagem Baseada em Problemas no ensino das
ciéncias basicas: experiéncia no segundo semestre do curso de Medicina de um Centro
Universitario. O Mundo da Sauade, Sao Paulo, n. 37, p. 89-96, 2013.

. RODRIGUES, Suzana Gongalves; NEVES, Maria da Graga Camargo. Avaliagdo
formativa: vivéncias em metodologia ativa de ensino aprendizagem na visao docente e
discente. Comunicacio em Ciéncias Saude, Brasilia, n. 26, p. 105-114, 2015.

. ELADI, Mohamed; JARRAHI, Abbas. Using practical-based team-based learning
(PTBL) as a tool for providing na immediate feedback to the students during Anatomy
Education. European Journal of Anatomy, Espanha, n.24, p.57-62, 2020.

. WICKRAMASINGHE, Samanthi. Innovative and interactive teaching methods for
improving learning quality in higher education. In: International Conference on
Education and Distance Learning, 2, 2016, Colombo. Resumos. Sri Lanka. 2016, p.
01-11.



