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RESUMO

Introducdo: E de grande discussdo quando se fala no papel do preceptor na
formacdo de profissionais de saude. Objetivo: Implantar programa de formacao
docente voltado para os preceptores das residéncias em saude na Maternidade
Escola Assis Chateaubriand. Metodologia: Projeto de intervencéo do tipo Plano de
Preceptoria, em que serdo verificadas as necessidades de formacdo junto aos
preceptores, para realizagdo de oficinas tematicas e uso das metodologias ativas.
Consideracdes finais: Com essas acdes realizadas é esperado o fortalecimento do
papel formador do preceptor e de suas atribuicdes.

Palavras-chave: Preceptoria; Ensino; Aprendizagem

1 INTRODUCAO

A Residéncia Multiprofissional em Saude (RMS) foi instituida pelo
Ministério da Saude e da Educacdo em 2005, por meio da portaria interministerial n°
2117, de 3 de novembro de 2005. As Residéncias Multiprofissionais em Saude
possuem o apoio do Ministério da Saude desde 2002. A Secretaria de Gestao do
Trabalho e Educacdo na saude instituiu a Politica Nacional de Educagéo
Permanente em Saude, portaria n°198 de 13 de fevereiro de 2004, que estabelece o
financiamento para os Programas de Residéncias Multiprofissionais de Saude no
Brasil e o investimento na sua potencialidade pedagdgica e politica, com o objetivo
de possibilitar a formacédo de profissionais e contribuir com a transformacdo do
desenho tecnoassistencial do Sistema Unico de Satide (BRASIL, 2006).

Conceitua-se como uma formacdo em saulde, reconhecidamente um
curso de especializacdo, uma pos-graduacdao lato sensu, pelos Ministérios da Saude
e da Educacdo, que caracteriza-se pelo trabalho em saudde. Os programas de
Residéncia propdem o desenvolvimento de recurso humano qualificado e procura
modificar as praticas de saude, jA que permite a integracdo da teoria e servico e
permite o olhar critico sobre os processos de trabalho (SILVA, 2018).

Os programas de RMS trabalham sob o aspecto da preceptoria, a
formacdo que se concretiza em cendrios de pratica, com o acompanhamento e
supervisdo de um profissional de salde. Nesse cenério de aprendizagem, a grande

caracteristica do preceptor € ser o profissional do servico, que atua dentro da



assisténcia e que o torna favoravel para o ensino e para a pratica profissional
(ANTUNES et al., 2017).

E de grande discussdo quando se fala no papel do preceptor na
formacdo de profissionais de salde, pois incorpora 0 ensino na sua atuacao
enquanto foi preparado para cuidar. Dessa forma, o preceptor tem papel duplo,
como profissional na assisténcia em salde e se comprometendo em ser modelo
para o estudante e residente, com acdes de ensino, orientacdo e supervisao
(SOUZA; FERREIRA, 2019).

De acordo com o Ministério da Educacéao, a funcéo do preceptor é a de
supervisionar diretamente as atividades praticas dos estudantes. Ndo se exige a
formacdo docente para o exercicio da preceptoria, mas ao mesmo tempo, € uma
funcdo bastante exigida. Ndo hd nenhum programa para capacitacdo, qualificacéo,
formacdo pedagodgica e didatica, tdo pouco diferenciacdo na remuneracdo para
esses profissionais, a partir do momento que se pressupde que basta ser um bom
profissional de saude para ser preceptor (LIMA; ROZENDO, 2015).

Os profissionais de saude que sao preceptores se deparam com
fatores que influenciam as suas atividades, bem como, a falta de preparo, auséncia
de espaco fisico adequado, escassez de equipamentos e materiais, excesso de
trabalho e distanciamento entre as instituicbes de Ensino Superior e o servico de
saude. Além de pontos positivos, como a experiencia profissional e o tempo de
servico dos preceptores, a troca de experiéncias na relacdo preceptor/residente
sendo responsavel em transmitir o seu saber pratico (TRAJMAN et al., 2009).

No meu cenario de atuacdo observo o grupo de preceptores das
residéncias em salde que atuam na Maternidade Escola Assis Chateaubriand
(MEAC) relatar dificuldades semelhantes a essas apresentadas acima. A partir
dessa situacdo, surge a inquietacdo: Como fortalecer a atuacdo do docente
preceptor nas residéncias em saude?

Assim, € necessario compreender, refletir e discutir o papel e a
importancia da pratica de preceptoria na area de saude no ambiente hospitalar.
Dessa forma, esse trabalho tem como justificativa preencher as lacunas na formacéao
profissional e na atuagédo do preceptor. Além de ser relevante para o hospital que é
instituicdo escola, onde assume um carater de cooperador com o processo de

ensino e aprendizagem. Desenvolvendo projetos que integrem ensino-assisténcia



possibilita formar profissionais com perfil mais adequado as diretrizes politico-

sanitarias beneficiando diretamente a populacéo assistida pelo SUS.

2 OBJETIVO

Implantar programa de formacéo docente voltado para os preceptores
das residéncias em saude da MEAC/UFC/EBSERH.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Projeto de intervencéo, do tipo Plano de Preceptoria.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O cenario escolhido para o estudo foi a MEAC, que faz parte do
Complexo Hospitalar da Universidade Federal do Ceara (UFC) e compde a rede de
hospitais vinculados a Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (EBSERH).

A MEAC tem como missao realizar assisténcia, ensino e pesquisa para
o cuidado com exceléncia a satde da mulher e do recém-nascido. E instituicéo
referéncia no estado do Cear4d quanto ao atendimento de nivel terciario em
obstetricia, ginecologia e neonatologia.

Atualmente dispbe de 171 leitos ativos para pacientes do Sistema
Unico de Satide (SUS) e uma ampla infraestrutura ambulatorial, cirirgica, obstétrica,
diagndstica e de emergéncia nas areas de Obstetricia, Ginecologia, Mastologia e
Neonatologia, com 29 consultérios ao todo. Além da assisténcia é responsavel
também pela formacdo de alunos de graduacdo e pés-graduacdo de inumeros
cursos de saude da UFC e de outras instituicbes de ensino superior, especialmente
das Residéncias Médica, de Enfermagem e Multiprofissional.

O publico alvo consiste nos profissionais preceptores da MEAC e a
equipe envolvida na execucdo do projeto serdo a autora do projeto de intervencao



juntamente com o0s gestores da instituicdo e professores das instituicbes de Ensino

Superior.

3.3 ELEMENTOS DO PP

Para atender ao objetivo de implantacdo de programa de formacéo
docente voltado para o0s preceptores das residéncias em saude da
MEAC/UFC/EBSERH, serdo realizadas as seguintes acoes:

e Verificar, junto aos preceptores, quais suas necessidades de
formacédo docente no ambito dos programas de residéncia em
saude;

e Realizar oficinas tematicas sobre a pratica do preceptor, a partir
das necessidades elencadas pelos atores;

e Promover aproximacdo para a utilizacdo das metodologias

ativas de ensino-aprendizagem, por meio de aplicagéo pratica.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Dentre os fatores que podem influenciar negativamente, dificultando o
processo destaca-se: a carga horaria exaustiva na assisténcia, com nuamero de
profissionais reduzidos, grande demanda diaria de atendimento ao paciente e
lotacdo do hospital; inseguranca devido a falta de formacdo sobre praticas
pedagdgicas; distanciamento entre as instituicdes de Ensino Superior e a unidade
hospitalar.

Ja as condicbes que fortalecem a execucdo do projeto incluem a
motivacdo da equipe de tentar sempre fazer o melhor, a experiéncia profissional dos
preceptores e o papel do preceptor como transmissor de conhecimento.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

A avaliacdo ird acontecer no inicio e ao final da oficina por meio de

guestionarios avaliativos a fim de verificar se os objetivos propostos foram atingidos.



4 CONSIDERACOES FINAIS

Com essas ag0es realizadas € esperado um maior esclarecimento aos
profissionais do seu papel formador e de suas atribuicdes. O preceptor necessita de
uma formacéo permanente e compativel com a realidade. Apesar das dificuldades
estruturais e de carga horaria extensa o projeto serd implantado de forma que possa

ser da melhor forma levando em consideracéo a realidade vivenciada.
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