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RESUMO

Introduc&o. A preceptoria € uma modalidade de ensino em servico de grande relevancia na
formacéo de profissionais de satde. No exercicio da preceptoria € importante um planejamento
de acOes do cotidiano, de forma a facilitar e qualificar o processo de ensino-aprendizagem.
Objetivo. Construir um protocolo de ensino préatico para residentes de enfermagem na Unidade
de Terapia Intensiva Pediatrica. Metodologia. Estudo do tipo projeto de intervencdo, que sera
realizado pelos enfermeiros preceptores da UTI Pediatrica que acompanham residentes. Serdo
realizadas reunides entre a equipe para estruturacdo do protocolo, o qual serd composto por trés
categorias. Consideracdes finais. A presente proposta permitira um processo de ensino-
aprendizagem mais proveitoso, de qualidade e efetivo.

Palavras-chave: Preceptoria. Enfermagem pediatrica. Protocolos.

PLANO DE PRECEPTORIA (PP)

1 INTRODUCAO

A preceptoria € uma modalidade de ensino em servico, que forma profissionais em
cenarios de pratica e que tem ocupado papel de destaque quando se discute a formacdo de
profissionais de satde (GIROTTO, 2016). De acordo com a Portaria 1000/05 do Ministério da
Saude, o preceptor é aquele que desenvolve supervisdo docente — assistencial, bem como
atividades de organizacdo do processo de aprendizagem e orientagdo aos estudantes. No
entanto, a relacdo preceptor-educando ndo é somente direcionada para execucao de praticas
profissionais, pelo contrario, tem forte influéncia da interagéo pessoal, no sentido de dar suporte
humano, mantendo a corresponsabilidade na aprendizagem, promovendo situacdes
estimuladoras de construcdo do préprio conhecimento e também da postura profissional
(PEIXOTO et al., 2014; ANTUNES, 2016). Desta forma, a construcao do conhecimento se da
pela parceria entre o aluno e o professor.

Na prética, entretanto, observa-se que muitos preceptores desenvolvem suas fungdes,
porém ndo se reconhecem como construtores de conhecimento e ndo compreendem que sua
atuacdo junto aos estudantes influencia a formacao profissional. Além disso, em sua maioria,
ndo planejam acGes em conjunto com os residentes, 0s quais somente acompanham as
atividades, sem muita autonomia sobre elas (ANTUNES, 2016).

Tomando como base a Resolugdo n° 2, de 2012, da Comissao Nacional de Residéncia
Multiprofissional em Salde (CNRMS), os projetos pedagogicos (PP) devem “prever
metodologias de integracdo de saberes e praticas que permitam construir competéncias

compartilhadas, tendo em vista a necessidade de mudancas nos processos de formacao, de



atencdo e de gestdo na satude” (BRASIL, 2012). Dessa maneira, estratégias educacionais nos
projetos das residéncias devem ser programadas de forma a alcancarem esse resultado.

Conduzir o aprendizado do residente de acordo com a realidade do servico de salde e
ajuda-lo a compreender as dindmicas institucionais requer do preceptor sensibilidade e
mediacdo da relagdo, de modo a evitar o surgimento de sentimentos negativos relativos ao
Servico ou aos preceptores. Dessa maneira, € importante ter um planejamento das a¢des do
cotidiano, envolvendo os residentes nesse processo, o que facilita e qualifica o processo de
ensino-aprendizagem (ANTUNES, 2016).

Estudo de Melo e colaboradores (2014) envolvendo residentes enfermeiros identificou
trés categorias de mudancas que sdo necessarias ao ensino pratico na residéncia: 1) estruturacdo
de uma sistematica de acolhimento e ambiéncia, a qual se refere ao tempo de insercdo do
residente no campo pratico, compartilhando saberes e vivéncias através das relacdes
interprofissionais; 2) planejamento e implementagdo dos cuidados a partir de situagdes-
problema, uma vez que métodos pedagogicos alternativos valorizam o processo de ensino-
aprendizagem e 3) reorganizacdo do processo de avaliacao.

A realidade dos residentes e preceptores de enfermagem na Unidade de Terapia
Intensiva Pediatrica do Hospital Universitario Onofre Lopes, vinculado a Universidade Federal
do Rio Grande do Norte, ndo esta distante da problematica exposta até 0 momento. Sendo assim,
0 planejamento das acOes de preceptoria, envolvendo a participagdo de todos os envolvidos,
pode ser visto como um projeto de grande relevancia, que visa a qualifica¢do e concretizacao

dos objetivos do processo de ensino-aprendizagem da instituicdo formadora.

2 OBJETIVO
Construir um protocolo de ensino pratico para residentes de enfermagem na Unidade de

Terapia Intensiva Pediatrica.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

O presente estudo sera um projeto de intervencao, do tipo Plano de Preceptoria.



3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O cenério da pesquisa sera o setor de Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP),
do Hospital Universitario Onofre Lopes (HUOL/UFRN/EBSERH). O publico-alvo serdo os
enfermeiros do setor que atuam como preceptores de residentes de enfermagem.

A Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) do HUOL foi fundada em janeiro de
2017, com 5 leitos, para atender as demandas do setor de Pediatria (enfermaria pediétrica), bem
como pacientes provenientes de varios municipios do Estado do Rio Grande do Norte. Desde a
abertura, recebe residentes dos Programas de Residéncias Multiprofissionais em Saude do
referido hospital, tais como saude da crianca e do adolescente, Cardiologia e do programa de
residéncia em UTI Neonatal, da Maternidade Escola Januario Cicco (MEJC). A equipe de
preceptores sdo as enfermeiras do turno diurno da UTIP, atualmente 7 profissionais, as quais

serao responsaveis por criar esse protocolo que sera aplicado no cotidiano da preceptoria.

3.3 ELEMENTOS DO PP

A partir do objetivo proposto, os atores envolvidos na construcéo do protocolo de ensino
pratico para residentes serdo os preceptores da UTI pediatrica, que estdo diariamente em contato
com os residentes dos diversos programas, durante o periodo de estagio. Serdo realizadas
reunibes com as preceptoras para construcdo desse protocolo, que serd baseado no estudo de
Melo e cols 2014, o qual sera composto por 3 categorias, que serdo explicadas a seguir.

A primeira sera a estruturacdo de uma sistematica de acolhimento e ambiéncia. Esta se
refere ao tempo de insercdo do residente no campo pratico, uma vez que devemos levar em
consideracdo que o preceptor e o residente estabelecem relagdes profissionais e pessoais,
compartilhando saberes e vivéncias. Atualmente, esse tempo é de 1 a 2 meses para cada
residente, dependendo do programa.

A segunda categoria contemplard a definicdo e/ou realizacdo do planejamento e
implementacdo dos cuidados, a partir de situacdes-problema do cotidiano, visto que a formacéo
estd centrada no cumprimento de tarefas, normas e rotinas distantes da realidade, havendo a
necessidade de implantar métodos pedagodgicos alternativos, como a problematizacdo da
realidade, que insere o residente na pratica.

A terceira categoria serd a reorganizacdo do processo de avaliacdo. Neste aspecto, 0
processo de avaliacdo deve envolver o desenvolvimento qualitativo e o crescimento profissional
do residente, compreendendo sua formagéo na dimenséo teorica e cientifica, na capacidade de

reflexdo, raciocinio clinico e decisdo; além dos aspectos praticos e técnicos da profisséo.



Para a elaboracdo das 3 categorias que compdem o projeto serdo necessarias reuniées
com 0s preceptores e, posteriormente, a proposta serd apresentada a chefia imediata de
enfermagem para ciéncia das atividades especificas que serdo realizadas com os residentes de

forma sistematizada.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Com relacdo as condicGes que podem fortalecer a execucao desse projeto, pode - se citar
o oferecimento e desenvolvimento de cursos de educacao permanente/atualizacGes no hospital
para os preceptores; liberacdo e apoio do gestor para o profissional se dedicar a preceptoria,
especialmente para a produgdo do protocolo; e ter uma maior integracdo ensino- Servigo,
permitindo que o preceptor tenha mais contato com o programa de residéncia ao longo do
periodo.

Podem existir situacOes capazes de fragilizar a operacionaliza¢do do plano, tais como
falta de estimulo da instituicdo/gestores ao profissional de salde (preceptor) para desenvolver
a preceptoria, bem como acBes durante seu exercicio; a falta de interesse do residente, devido
o mercado atual ou perspectiva de futuro; e a sobrecarga do preceptor na assisténcia, que muitas
vezes faz com que o mesmo ndo tenha tempo para as atividades de preceptoria, sentindo-se
desestimulado.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

O processo de avaliacdo de implantacdo do PP sera realizado de forma continua e diaria
pelos proprios preceptores; e mensal, em reunides com todos os preceptores do setor, nas quais
serdo analisadas a aplicabilidade e execugdo do protocolo no cotidiano dos preceptores e
residentes, bem como a adesdo e o retorno dos residentes com relacdo ao mesmo.

Ap0s a construcdo do protocolo e sua aplicacéo, poderdo utilizar as situa¢fes problemas
discutidas para a construcdo de trabalhos para serem apresentados em congressos tanto pelos
preceptores quanto pelos residentes; bem como a realiza¢éo de seminarios ao final do ano, com
a unido de todos os casos e compartilhamento dos aprendizados pelos residentes.

Seré sugerida também a construcdo de portfdlios pelos preceptores, de forma mensal

que serdo apresentados nas reunides com os demais preceptores e coordenacédo da residéncia.



4 CONSIDERACOES FINAIS

A construcdo e posterior implantacdo do protocolo de ensino pratico para residentes de
enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica, proposto nesse estudo, podera trazer
muitos beneficios e resultados positivos no dia a dia da prética do preceptor, bem como um
melhor aproveitamento do residente durante seu rodizio, facilitando o processo de ensino e
aprendizado. Além disso, permitird ao preceptor ter um planejamento das acGes de preceptoria,
e uma sistematizagdo das atividades realizadas nos servigos de salde, levando a um processo
educativo de qualidade e efetivo.

Entende-se que limitacdes ou dificuldades podem aparecer na execucdo do projeto,
como a falta de incentivo a pratica da preceptoria pelos gestores e a sobrecarga de trabalho ao
se associar as atividades assisténcias a de ensino; no entanto esforgos ndo devem ser poupados

a fim de se obter um ensino efetivo e de qualidade dentro da instituicéo.
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