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RESUMO

Introducéo: A preceptoria € fundamental para o aprendiz e deve sempre estimular
seu pensamento critico-reflexivo. Objetivo: Elaborar estratégias para melhorar o
processo de comunicacdo entre tutores e preceptores, bem como o feedback aos
discentes. Metodologia: Trata-se de um projeto de intervengao/plano de
preceptoria, na Unidade do Sistema Neurolégico do Hospital de Clinicas da
Universidade Federal do Triangulo Mineiro. Serao realizadas reuniées mensais entre
tutores, preceptores para discussao do desempenho do graduando ou residente.
Consideracfes finais: O rapido e constante feedback para o aprendiz contribui
para que este possa aprimorar seus conhecimentos e saberes técnico-cientificos,
considerando suas fragilidades, potencialidades, experiéncias e vivéncias.

Palavras-chave: Preceptoria; Servicos de integracdo docente-assistencial;

Capacitacdo de recursos humanos em saude.



1. INTRODUCAO

A preceptoria € uma tarefa primordial para a formacdo dos profissionais da
area da saude, fundamentada nas competéncias para a prestacdo de cuidados
essenciais e deve ter inicio na graduacdo, visto que a figura do preceptor é
fundamental na formacé&o dos futuros profissionais, facilitando a sua transi¢cao entre
académico ou discente de curso de pds-graduacédo e sua futura pratica profissional.
Desse modo, o preceptor devera conduzir o aprendiz junto as suas necessidades e
aspiracbes, além de ter a funcdo de despertar no aluno interesse pela busca
constante por atualizacdes e aperfeicoamentos, cultivando o pensamento critico-
reflexivo, voltado para o interesse cientifico (MISSAKA; RIBEIRO, 2011).

O preceptor ideal deve estimular o raciocinio clinico, além de moderar a
discussdo de casos de maneira multiprofissional, mostrando a importancia da
abordagem do cuidado de maneira integral. Além disso, deve focar na concepcéo
ampliada de saude, numa perspectiva de interacdo entre o trabalho da equipe em
saude, contemplando a troca de experiéncias e permitindo a cooperacdo para a
resolucdo de problemas, respeitando as diferencas e 0 exercicio de praticas
transformadoras, proporcionando um processo de ensino-aprendizagem
confrontando teoria e préatica (SOUZA; FERREIRA, 2019).

O advento do Sistema Unico de Saude (SUS) na década de 90 contribuiu
significativamente para ampliar o conceito de saude, que, conforme a Organizacao
Mundial da Saude (OMS) retrata a influéncia que existe entre bem-estar fisico,
psicolégico e social do sujeito, juntamente com os determinantes sociais do
processo saude-doenca, no sentido de proporcionar ao usuario atendimento integral
e multiprofissional. Assim, a Residéncia Multiprofissional em Saude (RMS) mostra-se
como um arranjo de formacéo profissional para o SUS, por se tratar de uma poés-
graduacdo lato sensu que visa a formacdo em servico, através de uma parceria
entre os Ministérios da Saude e Educacdo, instituida pela Lei Federal n.° 11.129, de
2005 (SILVA; NATAL, 2019).

O termo preceptor esta relacionado ao profissional que desempenha papel
impar na conducéo, inser¢cdo e socializacdo do graduando ou recém-graduado no
mercado de trabalho. E vélido ressaltar que o ambiente de trabalho exige constantes

adaptacdes, aprimoramento de habilidades, com vistas a pratica clinica, favorecendo



a aquisicao de confianca por parte do aprendiz, para que esse fique cada vez mais
seguro durante a execucéo de suas tarefas (BOTTI; REGO, 2008).

Nesse sentido, Dias et al. (2015) salientam que o0 preceptor apresenta
funcdes essenciais, tais como: ensinar, orientar, apoiar, compartilhar experiéncias, a
fim de aperfeicoar as competéncias e habilidades clinicas do académico ou recém-
formado, para exercicio de suas atividades com mais seguranca, a fim de que este
se encontre cada vez mais apto para o exercicio de sua profissao.

A realizacdo deste trabalho se justifica pela percepcdo da necessidade de
maior aproximacao entre tutores e preceptores, com enfoque também no discente, a
fim de otimizar a atuacdo do preceptor frente as demandas do corpo discente,
proporcionando feedback das atividades de maneira mais agil, resultando em mais
seguranca na execucao desse papel e despertando cada vez mais o interesse do
aprendiz, visto que também sera proporcionado um momento de escuta deste, para
gue haja melhor troca de experiéncias e vivéncias entre todos os envolvidos neste
processo.

Assim, este plano de preceptoria tem por finalidade reduzir o distanciamento
existente entre instituicbes académicas e as instituicbes de saude, além de nortear o
processo de preceptoria quanto ao melhor acolhimento e direcionamento do
aprendiz pela equipe multiprofissional, para o desenvolvimento de suas
competéncias e aplicabilidade dos seus conhecimentos frente ao processo saude-

doenca, conscientizando-o do seu protagonismo nesse processo.

2. OBJETIVO

Elaborar estratégias para melhorar o processo de comunicacao entre tutores

e preceptores, bem como o feedback aos discentes.

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 cenario de realizacdo do plano de preceptoria sera a Unidade do Sistema
Neurolégico (USN) do Hospital de Clinicas da Universidade Federal do Triangulo
Mineiro (HC-UFTM). O HC-UFTM é um hospital escola que atende a Macrorregido
Tridngulo Sul de Minas Gerais, abrangendo 27 municipios, com atendimento de alta
complexidade integralmente pelo SUS.

A enfermaria da USN funciona nos periodos matutino, vespertino e noturno, e
possui 15 leitos, sendo distribuidos em 04 enfermarias (201, 202 e 203, com 03
leitos cada, e 204 com 06 leitos), divididos entre Neuroclinica e Neurocirurgia. A
unidade conta com uma equipe multidisciplinar, com médicos, enfermeiros, técnicos
de enfermagem, fisioterapeutas, assistente social, fonoaudiélogo, terapeuta
ocupacional e nutricionista. Nessa unidade é realizado o trabalho de alta
responsavel, com o intuito de orientar o familiar, ou potencial cuidador, para que o
mesmo tenha mais seguranc¢a na execucao dos cuidados em domicilio apés a alta.

O publico-alvo desta intervencao sera o discente do programa de preceptoria,
de modo que a equipe responsavel pela execucdo da mesma sera o preceptor
enfermeiro da referida unidade, juntamente com o tutor do programa e do respectivo
aprendiz, através de reunides mensais, no sentido de proporcionar um feedback

mais rapido e com maior frequéncia.

3.3. ELEMENTOS DO PLANO DE PRECEPTORIA

O presente plano de preceptoria propde a realizacdo de reunides mensais
(presenciais ou on-line) entre tutores, preceptores e discentes para discussao sobre
o desempenho do aprendiz, no intuito de discutir os pontos a serem melhorados no
processo de preceptoria, para melhor aproveitamento destes. Ademais, o preceptor
poder4 ter acesso prévio aos planos de ensino, a fim de possibilitar a
problematizacdo com diversas situagdes, associando a pratica clinica com os
conteudos teoricos.

As reunides serdo realizadas na primeira semana de cada més, desde a
chegada do aprendiz a USN, cuja data sera discutida entre os participantes, a fim de

proporcionar participacdo de todos os interessados. No caso das reunides on-line,



sera encaminhado o link de participacdo na reunido pelo Google Meet, com sete
dias de antecedéncia.

Por sua vez, as reunides presenciais serao realizadas em sala especifica da
USN, e serdo comunicadas via e-mail, também com uma semana de antecedéncia.
O tempo médio de cada reunido podera variar entre trinta minutos a uma hora, de
modo que ao término de cada reunido sera programada a possivel data da reunido
do més seguinte.

Assim, acredita-se que esta acdo contribuird para ampliacdo dos seus
conhecimentos e saberes técnico-cientificos, além de considerar suas fragilidades e
potencialidades, visto que havera um momento para escuta do aprendiz, onde sera
possivel o compartilhamento de suas vivéncias e experiéncias, deixando-o mais
seguro na execucado de suas atividades diarias.

A referida instituicho de ensino podera contribuir com esta Unidade,
proporcionando educacdes interprofissionais aos preceptores, de acordo com as
necessidades dos mesmos, para que tenham cada vez mais seguran¢a quanto ao
seu papel e potencial, frente a conducdo do discente ou residente, no intuito de

deixa-los mais seguros e conscientes da sua relevancia no processo de preceptoria.

3.4. FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Pode-se mencionar como situacdes potencialmente capazes de fragilizar a
operacionalizacdo do referido plano de preceptoria 0 nivel de interesse dos
discentes e dos preceptores, a falta de incentivos governamentais para o
programa de Preceptoria, a inseguranca dos profissionais de saude frente ao
papel de preceptor, além do numero reduzido de preceptores nos servigos de
saude para melhor supervisdo dos discentes.

Quanto as oportunidades, pode-se mencionar a melhoria do raciocinio critico
e cientifico durante as praticas, a presenca constante de discentes para troca e
aprimoramento de saberes, a possibilidade de trabalhar com problematizacdo das
diversas situagcbes o enriqguecimento de contetudos e aprimoramento profissional,
além da troca de saberes e experiéncias com os discentes, com contribuicdes

significativas para a formacgéo dos novos profissionais.



3.5. PROCESSO DE AVALIACAO

Para uma avaliacdo mais eficaz do plano de preceptoria, uma das estratégias
implementadas sera a discussdao mensal do desempenho e desenvoltura do discente
ou residente, diante das inUmeras atividades do setor onde estéo realizando suas
atividades. Desse modo, serdo avaliados pontos inerentes a assiduidade,
pontualidade, apresentacdo pessoal, dominio técnico cientifico, interacdo com
equipe multiprofissional, iniciativa, entre outros.

Ao fim de cada semestre sera analisado como o aprendiz evoluiu e quais 0s
pontos positivos e negativos no transcorrer do processo de preceptoria, no sentido
de que sejam consideradas as suas fragilidades e potencialidades, a fim de que

possa aprimorar seus conhecimentos e saberes técnicos.

4. CONSIDERACOES FINAIS

Pelo anteriormente exposto e diante da necessidade de maior aproximacao
entre as instituicbes académicas e as instituicbes de saude, percebe-se que quando
o aprendiz recebe rapido feedback de seu desempenho, percebe-se mais seguranca
na execucao de suas atividades e mais comprometimento e ciéncia do seu real
papel frente as suas demandas diarias, sentindo-se colaborador efetivo das equipes
de saude, contribuindo também com suas experiéncias e conhecimentos.

Ademais, a articulagdo constante entre preceptores e tutores com o aprendiz
podera proporcionar resultados cada vez mais eficazes quanto ao melhor
desempenho e entendimento do real papel de cada um destes, no sentido de

potencializar os resultados finais deste plano de preceptoria.
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