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RESUMO

Introducéo: O ensino na pratica clinica ¢ fundamental para a formagdo dos profissionais de
saude, sendo importante a valorizacdo do preceptor. Objetivo: Promover a valorizagdo da
preceptoria na residéncia médica. Metodologia: Sera um projeto de intervencao, do tipo plano
de preceptoria, no servigo de Endocrinologia Pedidtrica do Hospital Universitario Walter Can-
tidio. Os atores envolvidos serdo gestores, preceptores, residentes e equipe multiprofissional.
O projeto incluird agdes planejadas para a valorizagdo da preceptoria. Consideracdes finais:
Trata-se de um estudo relevante para o ensino na saude, no que diz respeito a preceptoria, que
possibilitara reflexdes sobre praticas no processo de ensino-aprendizagem.

Palavras-chave: Preceptoria. Ensino. Residéncia médica.

PLANO DE PRECEPTORIA

1 INTRODUCAO

O processo de ensino-aprendizagem na pratica clinica ¢ de fundamental importancia
para a formacao dos profissionais de satide, por isso o contato precoce e a quantidade de opor-
tunidades de interagdo entre os alunos e os pacientes tém sido cada vez mais estimulados nas
escolas médicas (BLACK; CHEN; RIVKEES; SAIDI, 2017). Na residéncia médica, o treina-
mento em servigo, seja em enfermarias, ambulatoério ou comunidade, ¢ indispensavel para o
desenvolvimento das competéncias e habilidades profissionais necessarias, porém o ensino-
aprendizagem em ambiente clinico ¢ complexo e depende de uma série de fatores, incluindo o
bom desempenho do preceptor (BLACK; CHEN; RIVKEES; SAIDI, 2017).

Obter o aproveitamento adequado do potencial do ambiente clinico como espago que
articule a educacdo e os cuidados ao paciente requer profissionais com uma qualificagdo ade-
quada (BOTTI, 2009). Segundo Botti (2019), o médico preceptor, além da capacidade técnica,
deve estar apropriado dos instrumentos educacionais necessarios para desenvolver o ensino-
aprendizagem no ambiente clinico.

O preceptor ¢ o moderador/exemplo do residente ao executar as suas habilidades, co-
nhecimentos e atitudes; designar as suas atribui¢des; elaborar o seu plano de trabalho; e avali-
ar o seu desenvolvimento qualitativa e quantitativamente (LIMA; ROZENDO, 2015). Para
tanto, o preceptor deve ter competéncias desenvolvidas com a finalidade de acompanhar pro-

cessos, modelos e praticas que emergem do seu dia-a-dia (PEREIRA, 2014).



Ao assumir a func¢do de preceptor, o profissional de saude deve estar apto a assumir a
dupla missdo de cuidar e educar (BRASIL, 2015). Além do acréscimo de conhecimentos ted-
rico-praticos, o preceptor transcende estas questdes, quando se torna o ouvinte, conselheiro,
mediador de conflitos, encorajador, exemplo e espelho para o residente (SILVA, 2015). Se-
gundo Silva (2015), ele € o profissional que articula a pratica ao ensino, estimulando o discen-
te a desenvolver um senso critico capaz de mudar a realidade vivenciada.

Para que houvesse uma adequada qualificacdo nos servigos de satude, seria necessaria
a capacitagdo do preceptor de maneira técnica e pedagogica, mas essa estratégia ¢ prejudicada
mediante a dificuldade financeira dos servigos publicos de satde nas esferas municipal, esta-
dual e federal (BRASIL, 2015). Idealmente, deveria haver uma normatizacdo voltada as ne-
cessidades de adequagdo do perfil do preceptor, uma vez que este profissional exerce a dupla
funcdo de profissional em servigo e preceptor do servico (BRASIL, 2015).

No contexto da utilizagdo de métodos ativos de ensino, o preceptor deve ser estimula-
do a realizar capacitagdes didatico-pedagdgicas periodicas, voltadas a educagdo em servigo e
baseadas em metodologias atuais (SILVA, 2017). Além disso, deve-se considerar a valori-
zacao do preceptor no ambito institucional, através da elabora¢do de normas, rotinas e proto-
colos assistenciais, de modo que estes possam agregar valores no desempenho da sua funcao,
fomentando o ensino, a pesquisa e a assisténcia a saide dos sujeitos (ROCHA; RIBEIRO,
2009 e CORREA, 2015).

O tema escolhido para o presente estudo deve-se a percepcao acerca da necessidade de
valorizagdo do preceptor, através de uma reorganizacdo e normatiza¢do no processo de pre-
ceptoria. Ao mesmo tempo em que o preceptor ¢ exemplo para o residente, deve ser reconhe-
cido por sua preparagdo cientifica e técnica, humanismo, dedicacdo e formagdo docente.

O desenvolvimento de estratégias de preparagdo do preceptor responsavel pela super-
visdo e orienta¢do do residente ¢ fundamental para garantir uma assisténcia e formagao médi-
ca de qualidade, com impacto importante para o ensino. A comunidade, por conseguinte, tem

a possibilidade de beneficiar-se com um atendimento clinico de maior qualidade.

2 OBJETIVO

Promover a valorizagdo da atividade de preceptoria no ambito da residéncia médica.

3 METODOLOGIA



3.1 TIPO DE ESTUDO

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

O projeto de intervengdo, do tipo plano de preceptoria, ¢ uma elaboragdo individual,
construido a partir da identificacdo de necessidades reais do contexto em que se estd inserido,
com o objetivo de planejar uma iniciativa que contribua para a maior qualificacdo do progra-

ma vigente (GATTI, 2002).

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O estudo sera realizado no servigo de Endocrinologia Pediatrica do Hospital Universi-
tario Walter Cantidio. O programa de residéncia médica em Endocrinologia Pediatrica do
Hospital Universitario Walter Cantidio teve inicio em 2006 e conta com duas vagas de resi-
déncia médica por ano.

A residéncia médica atua de forma integrada aos profissionais de satide de Enferma-
gem, Fisioterapia e Nutri¢do, através da Unidade de Residéncia Multiprofissional (RES-
MULTI) do Complexo Hospitalar da Universidade Federal do Ceara. O trabalho em equipe
multiprofissional ¢ fundamental para a prevencao e tratamento das patologias, assim como
para a integracdo académica e institucional.

O servico de Endocrinologia Pediatrica estd vinculado a unidade de Pediatria, a qual
conta com vinte leitos de enfermaria. As atividades ambulatoriais sdo divididas de acordo
com o tipo de disfuncdo apresentada pelo paciente. Além das atividades praticas, ha a pro-
gramacao teorica, responsavel por 20% da carga horaria. Quanto a preceptoria, conta com a
participagdo de trés médicas especialistas em Endocrinologia Pediatrica.

A equipe executora envolvida no desenvolvimento das acdes propostas serd composta
pelos gestores, os preceptores, os residentes e os profissionais da equipe multiprofissional. O

publico-alvo serd formado os preceptores do servigo de Endocrinologia Pediétrica.

3.3 ELEMENTOS DO PLANO DE PRECEPTORIA

O projeto incluird trés a¢des planejadas para a valorizagdo da atividade de preceptoria
no ambito da residéncia médica. Sua aplicagdo visara a formagdo profissional, qualificag¢do e
satisfagdo do preceptor, e a possibilidade de uma melhor assisténcia, implicando um novo

modo de ensinar, aprender e fazer.



A primeira agdo serd realizar cursos de capacitacdo, aprovados pela gestdo e delinea-
dos pela Geréncia de Ensino e Pesquisa do hospital universitario. Os cursos de capacitagao

terdo periodicidade anual, focados no aperfeicoamento em preceptoria e educagdo permanente
dos profissionais. Deverdo melhorar a perspectiva pedagogica da preceptoria, focando nas
metodologias ativas de ensino-aprendizagem. Assim, o preceptor exercera seu papel de edu-
cador de forma mais motivada e atualizada.

A segunda a¢do serd destinar uma parcela da carga horaria do preceptor a atividade de
ensino, de modo a conciliar, de forma mais adequada, as praticas assistenciais as necessidades
de aprendizagem dos alunos. Das vinte e quatro horas de carga horaria semanais, seis horas
deverdo ser dirigidas para o ensino, através da realizagdo de semindrio, discussdo e estudo de
casos, problematizac¢do e aula expositiva dialogada. A adequacdo da carga horaria deverd ser
pactuada com o respectivo gestor local.

A terceira acdo sera o aprimoramento da estrutura fisica dos servicos, uma vez que
condi¢des de trabalho mais adequadas contribuirdo para uma formacao do profissional de sa-
ude com melhor qualidade. O espago fisico destinado ao atendimento sera ampliado e equi-
pamentos serdo providenciados, a fim de proporcionar melhor orientagdo dos residentes. Para
implantacdo de metodologias ativas, como a aprendizagem baseada em problemas, devera ser
oferecida uma estrutura fisica adequada para estudos em grupo, com a implantacao de salas de
aula com mobiliario adequado, computadores, kit multimidia, datashow e acesso a internet.

A sensibilizagdo dos gestores para aprovacdo da verba or¢amentéria terd como princi-
pio norteador as seguintes politicas publicas: Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN), Pro-
grama de Incentivo as Mudangas Curriculares das Escolas Médicas (Promed), Programa Na-
cional de Reorientagdo da Formagdo Profissional em Saude (Pro-Saude) e Programa de Edu-
cacdo pelo Trabalho na Saude (Pet- Saude), que envolvem a integra¢do ensino-servigo com o
trabalho coletivo entre gestores, docentes, discentes e profissionais do servigo. Deverdo ser
criados fluxos institucionais, a serem avaliados pela gestdo organizacional, que contemplem

as acdes planejadas pelo projeto.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

As principais fragilidades sdo a limitagdo econdmica, com a existéncia de outras prio-

ridades para a gestdo incorporar aos servigos, ¢ a alta demanda de atendimentos diarios, com



dificuldade de reduzir-se a carga horaria das praticas assistenciais, para associar as atividades
de ensino.

As principais oportunidades sdo a existéncia do programa de residéncia médica no
servigo, com a experiéncia prévia profissional dos preceptores, € a motivacao dos preceptores
para aprimorar o processo de ensino e aprendizagem e o reconhecimento do seu papel de

transmissor de conhecimentos.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A avaliacdo devera ser realizada por todos os atores envolvidos no desenvolvimento
das agdes propostas. Os preceptores fardo autoavaliacdo de sua capacidade pedagdgica e satis-
facdo pessoal. Os residentes realizardo a interpretagdo da evolugdo no processo de aprendiza-
gem. A equipe multiprofissional avaliard o impacto na integralidade e interdisciplinaridade
dos cuidados. Os gestores analisardo de acordo com a obtengdo das metas propostas pelo pla-
no de trabalho.

Como instrumentos de avaliacdo, deverdo ser desenvolvidos, pela Geréncia de Ensino
e Pesquisa, questiondrios especificos para cada autor envolvido no processo. O gerenciamento
dos dados sera por meio da ferramenta de eletronica REDCap, hospedada na Unidade de Pes-
quisa Clinica do Complexo de Hospitais Universitarios da UFC.

Serd produzido um formulério, com itens como conhecimento, habilidades e atitudes.
Os escores de pontuagdo para cada subitem utilizardo uma escala de: excelente=2,5; bom=2,0;
regular=1,5; fraco=1,0 e insuficiente=0,5. Este formulario devera conter um espago para des-
crever sobre oportunidades de melhoria e dificuldades encontradas. A média de nota ideal de-
vera ser considerada a partir de sete. Os profissionais que ndo atingirem este ponto de corte
deverdo ser monitorizados de forma mais intensiva, pela Geréncia de Ensino e Pesquisa, para
que sejam identificadas e corrigidas suas dificuldades.

O feedback e o processo de avaliacdo deverdo ser aplicados periodicamente, com trés
meses, seis meses € doze meses, apds o inicio da implantagdo das agdes propostas pelo proje-

to.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A atividade de preceptoria tem sido considerada cada vez mais relevante no processo

de formagdo dos profissionais de saude. Os preceptores sdo atores fundamentais para a conso-



lidacdo do ensino na formagdo académica de futuros profissionais de saude. Entretanto, nao
existe, no momento, uma normatizacdo que atenda as necessidades do preceptor, que tem a
dupla missdo de cuidar e ensinar.

De acordo com as demandas reais do ambiente de trabalho, sera desenvolvido um pla-
no de intervencdo focado na elabora¢do de uma proposta de intervengao para valorizag¢do das
atividades de preceptoria. Espera-se que o produto da intervenc¢ao possa qualificar melhor os
preceptores para suas atividades pedagogicas, destinar uma carga horaria especifica para a
atividade de ensino, fornecer uma estrutura fisica mais adequada para a implantacdo de meto-
dologias ativas de ensino-aprendizagem e estimular a inser¢do na area da pesquisa.

Este projeto de intervenc¢do possibilitard reflexdes sobre praticas no processo de ensi-
no-aprendizagem e propiciard grande crescimento tanto profissional como pessoal. Seu im-
pacto deverd ser avaliado pelo preceptor, médicos residentes, equipe multidisciplinar e gesto-
res.

As principais dificuldades encontradas para a implantacdo das a¢des propostas serdo a
limitagdo econdmica, como a falta de materiais e de estrutura fisica adequados, e a grande
demanda de pacientes a serem atendidos pelo servigo de saude. Por outro lado, por ja haver
um programa de residéncia médica no servigo, os profissionais de saude terdo um tempo de
servigo e experiéncia prévios dedicado a fun¢do de preceptoria. Além disso, os preceptores
terdo motivagdo para absorver a melhoria do processo de ensino e aprendizagem, uma vez que
consideram fundamental seu papel como transmissor de conhecimento.

Ao final da implantacdo do projeto, espera-se que os gestores sejam sensibilizados
quanto a importancia da valorizacdo do preceptor; que os residentes sintam evolugdo em sua
aprendizagem; que a equipe multiprofissional sinta-se mais respaldada para exercer a interdis-
ciplinaridade; e que o proprio preceptor sinta-se com maior capacidade, dos pontos de vista
técnico e pedagogico, e com maior satisfacdo pessoal.

Trata-se de um estudo relevante para o ensino na saude, no que diz respeito a precep-
toria. De acordo com o resultado obtido apds a implantagdo deste projeto, novos estudos de-

verdo ser desenvolvidos para maior aprimoramento da valorizagao do preceptor.
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