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RESUMO

INTRODUCAO: E de extrema importancia um ensino de qualidade em hospitais publicos
universitarios para a formacdo dos novos profissionais de saude, principalmente na area de
anestesiologia, e para isso é necessario o incentivo aos médicos assistentes para engajarem nas
atividades de preceptoria. OBJETIVO: Formulagéo de planos de incentivo para maior adesédo
nas atividades de preceptoria entre assistentes do servico de anestesiologia do Hospital
Universitario de Brasilia. METODOLOGIA: Estudo de intervencdo tipo Plano de Preceptoria.
CONSIDERACOES FINAIS: A partir da formalizacdo das demandas vigentes do servico e
estruturacdo de um coordenador preceptor podemos enquadrar junto as instancias superiores

atrativos para uma maior adesao e qualidade neste processo de ensino.

Palavras-chave: Preceptoria, Hospitais Universitarios, Motivacdo



1 INTRODUCAO

E de extrema importancia um ensino de qualidade em hospitais publicos universitarios
para a formagdo dos novos profissionais de saide, principalmente na area de anestesiologia,
pois temos uma missao muito maior, que € contribuir na formacéo dos futuros profissionais de
salde para a rede e toda sociedade.

Formagdo esta que ndo depende apenas de aspectos técnicos cientificos, mas que
influencia na construcdo da relacdo médico paciente entre os futuros médicos que estdo sendo
formados com a oportunidade de se tornarem mais empaticos em suas atribuicdes (NUNES et
al., 2020).

De acordo com o que é preconizado pelo Ministério da Educacdo por meio das Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina que é a formacdo médica com
énfase biopsicossocial (Ministério da Educacdo,2014), porém nem sempre contemplado nos
servigos de preceptoria.

Dentre inameros problemas vigentes na estruturacdo académica do servico de
anestesiologia do Hospital Universitario de Brasilia destacam se a escassez de protocolos
operacionais padronizados ou manuais com descri¢cdo das técnicas ou normas para diversas
areas de atuacOGes/procedimentos a qual interfere na uniformizacdo de rotinas e condutas,
namero insuficiente de preceptores e assistentes, grande nimero de alunos e espaco fisico
limitado.

Diante deste cenario ha sobretudo a falta de estimulo aos médicos assistentes no servico
para se engajarem nas atividades de preceptoria. Ao que leva a situacdes delicadas como
assistentes anestesiologistas que mesmo na presenca de alunos/residentes em suas salas
operatorias durante o ato anestésico ndo se esforcam ou desejam exercer alguma atividade de
ensino pratico no momento e ha reclamacao por parte dos discentes.

Esta questdo é um problema que se estende a outros servigos e se enquadra muito bem
ao que foi identificado pela autora Marina Steinbach (2015, p. 46.) em sua dissertacdo de
mestrado com objetivo de compreender de que forma os preceptores da Residéncia

Multiprofissional em Saude da Familia desenvolvem sua funcéo:

“Caindo de paraquedas- como eu me tornei preceptor (a). No momento que o
profissional da &rea da salde recebe um aluno, seja de graduacdo ou de Residéncia,
ele se torna também um professor, com a fun¢do de “ensinar” o trabalho, querendo
ele ou ndo. E nessa categoria, podemos perceber que alguns deles ndo desejaram esse
tipo de trabalho.” O que nao difere da realidade do nosso servigo.
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Por isso a necessidade da implementacdo de um Plano de Preceptoria de incentivo aos
médicos assistentes anestesiologistas para engajarem nas atividades de preceptoria pois o
preceptor ao ampliar seu repertorio técnico/profissional e pedagdgico, estara favorecendo
também a articulacdo da teoria com a pratica, impregnando seu modo de ensinar de novos
sentidos, despertando no grupo em que atua um olhar humanizado, sensivel e compativel com
0 cendrio em que serdo coadjuvantes (SOUZA; FERREIRA, 2019).

Principalmente se evocarmos que a preceptoria € um excelente meio para o crescimento
profissional e pessoal por promover troca fortalecendo a aprendizagem; por renovar o desejo
de aprender com a presenca do estudante no servico, estimulando a busca do conhecimento, do
pensamento reflexivo; por permitir influenciar na pratica e participar do crescimento e
desenvolvimento de novos profissionais que serdo nossos futuros colegas de trabalho (BENTES
etal, 2013).

2 OBJETIVO
Estimular a adesdo de assistentes do servico de anestesiologia do Hospital Universitario

de Brasilia nas atividades de preceptoria.

3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO
Estudo de intervencéo do tipo Plano de Preceptoria.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

Sera realizado no Hospital Universitarios de Brasilia (HUB) a equipe de médicos
assistentes anestesiologistas que realizam suas atividades no Centro Cirurgico Central
(compreende 6 salas operatdrias), Centro Cirdrgico Ambulatorial (compreende 4 salas de
operacdo), Centro Obstétrico (1 sala de operagdo), exames de Tomografia Computadorizada e
ambulatorio de avaliagdo pré anestésica. Recebem turmas de alunos da graduagéo do curso de
medicina do 5° e 8 ° semestres, internos eletivos e residentes de anestesiologia durante suas
atividades diérias.

Seré proposto planos de incentivo para maior adesao nas atividades de preceptorias entre
0s medicos anestesiologistas assistentes do HUB para as instancias responsaveis do setor, no

caso para Geréncia de Ensino e Pesquisa e propria chefia local do servico além da formacéo de
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uma comissdo interna entre os preceptores ja vigentes para auxiliar e estimular os colegas

médicos a se capacitarem nessas atividades.

3.3 ELEMENTOS DO PLANO DE PRECEPTORIA

Divulgacéo direta por parte dos preceptores vigentes com colegas assistentes propondo
atividades conjuntas de preceptoria, discussdes sobre vantagens e desvantagens, esclarecendo
sobre o que compreende as atividades e retirando duvidas. Neste contexto, seria interessante a
formacdo de uma equipe estruturada dos preceptores vigentes com a eleicdo voluntéria e
rotativa de um coordenador trocado a cada semestre, juntamente com a participacdo do chefe
do servico local, no qual todos preceptores participassem desta funcgéo.

A partir desta organizacdo poderiam propor protocolos das principais atividades diarias
para uniformizacdo das rotinas juntamente com os alunos, definices de calendario para
atividades de treinamentos especificos tanto aos assistentes interessados quanto para os alunos
entre outras demandas vigentes que poderiam ser pesquisadas por meio de questionarios ou
entrevistas.

Coordenador dos preceptores seria também o representante junto as instancias
superiores do setor, no caso Geréncia de Ensino e Pesquisa, para divulgacdo e incentivo sobre
os cursos de formacao oferecidos pela instituicdo ou cursos gratuitos online além de solicitar

cursos ou treinamentos especificos sugeridos pela equipe.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

No caso de atividades ja vigentes como sessdo clinica semanal no qual todo corpo
clinico, residentes e alunos sdo convidados ha pouca adesdo por parte dos proprios preceptores
e médicos assistentes por dificuldades reais enfrentadas no servigo como a escassez de medicos
anestesiologistas para cobrir a escala diaria e consequentemente permitir a liberacdo destes
profissionais para estas atividades de ensino.

Oportunidade de justificar e oficializar a demanda junto a instancias superiores para
contratacdo de novos profissionais medicos anestesiologistas no servi¢o. Alem de otimizar as
propostas de convénio com outros hospitais da rede publica e outras universidades para
participacdo destas atividades principalmente nas reuniées no modo virtual vigente no momento
atual. Uma observacéo é otimizar o esclarecimento e direcionamento dos novos profissionais

admitidos no servico sobre as atividades de preceptoria.
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No caso, médicos anestesiologistas ndo escalados no dia das atividades de sesséo clinica
mesmo com disponibilidade de horario ndo se sentem motivados a participacdo das mesmas
pois alegam que ndo ha ganho real na participacdo. Sugestdo seria que a participacao nestas
atividades académicas contabilizasse como carga horaria no banco de horas ou mesmo como

pontuacdo oficial para concorrer a progressdo funcional prevista pela EBSERH.

3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

No fim de cada mandato semestral deve ser realizado uma avaliacdo por meio de
questionarios online das atividades realizadas juntamente com os alunos e 0s proprios
preceptores e assistentes além do questionamento por meio de questionarios online também

sobre propostas para novas atividades a serem desenvolvidas no proximo semestre.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Ap6s a implementagdo do Plano de Preceptoria com a formag&o e formalizagcdo de uma
comissdo interna de preceptores com um coordenador e um planejamento de atividades de
educacdo continuada. Pode-se organizar melhor as atividades de preceptoria e 0 servico ter um
ganho como um todo em qualidade e divisdo das atividades. Pois ha a necessidade de formacéo
dos preceptores, principalmente relativa aos saberes pedagdgicos com base na prética reflexiva
e a necessidade de equacionar o tempo de dedicacdo do preceptor ao mundo da escola e ao
mundo do trabalho (ARISTIDES, 2019).

Além de que se conseguirmos estimulos mensuraveis como compensacdo de carga
horéria ou pontuacdo em progressao profissional durante as atividades de preceptoria fora da
jornada de trabalho sera um grande atrativo para maior adesdo para estas funcdes académicas.

Enfatizamos também que no contexto da empatia médica, sabe-se que o ambiente
educacional ndo se restringe apenas ao ambito universitario, clinico ou hospitalar e que a
empatia é crucial para que o ambiente de ensino-aprendizagem cumpra 0 seu proposito
(BONTON, 2016).

LimitacGes na execucdo deste projeto seriam a ndo obtengdo destes ganhos secundarios
para a participacdo das atividades e a falta de adesdo entre os proprios preceptores para a sua
auto organizacdo e estruturacao, neste caso podemos recorrer a chefias superiores interessadas

nesta questdo para ajudar neste processo.
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