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RESUMO

O presente trabalho tem como tema o Papel do Preceptor na Residéncia Multiprofissional:
compreensdo e reconhecimento de sua atuacdo. O objetivo consiste em descrever a fungédo do
preceptor, profissional que atua na supervisdo direta das atividades praticas realizadas pelos
residentes nos servicos de saude e a compreensdo de seu papel: ensinar a clinicar, por meio de
instrucdes formais e com determinados objetivos e metas; além de integrar os conceitos e
valores do ensino e do trabalho. A partir das dificuldades constatadas tanto na rotina do servico
quanto na literatura, observou-se que os profissionais da salde demonstram dificuldades para
reconhecerem a atividade de preceptoria como algo inerente ao seu plano de trabalho.
Constatou-se ainda, que a maioria dos preceptores iniciou suas atividades sem receber
treinamento adequado na area da educacédo, na qual acabam por destinar grande parte de sua
carga horéria. Sendo assim, este trabalho vem apresentar um projeto de preceptoria que visa
criar espagos de capacitagdo que facilitam a compreensdo e reconhecimento do papel de
preceptor.

Palavras-chaves: Preceptor. Residéncia Multiprofissional. Salde.



1 INTRODUCAO

A Constituicdo Federal de 1988, lei maxima que rege nosso pais, discorre em seu artigo
200 sobre a responsabilidade do Sistema Unico de Satde (SUS) quanto a "ordenar a formagc&o
de recursos humanos na area da saude” (BRASIL, 1988).

Com a promulgacdo da Lei Organica de Saude n° 8.080/90, que regulamenta quanto
as condigdes para a promocao, protecdo e recuperacdo da salde, estabeleceu-se para as trés
esferas de governo a "participacdo na formulacdo e na execucdo da politica de formacéo e
desenvolvimento de recursos humanos para a satde", assim como a "organizacao de um sistema
de formacdo de recursos humanos em todos os niveis de ensino, inclusive de pés-graduacéo,
além da elaboracdo de programas de permanente aperfeicoamento de pessoal”.

Esta mesma lei determinou ainda que "o0s servi¢cos publicos que integram o Sistema
Unico de Satde (SUS) constituem campo de prética para ensino e pesquisa, respeitando normas
especificas, elaboradas conjuntamente com o sistema educacional” (BRASIL, 1990).

Sendo assim, a preocupacdo com a preparacdo profissional daqueles que cuidam da
salide da populacédo faz-se constante desde o surgimento de leis que regulamentam a saude no
Brasil. A partir do ano 2000, foi introduzido um conjunto de programas e acdes voltadas para
a formacdo em salde, com o objetivo de aproximar as instituicdes de ensino e 0s servigos de
saude, sendo o profissional de satde, no papel de preceptor, um agente protagonista no processo
formativo. E esta nova modalidade de trabalho-ensino em saltde, denominada como preceptoria
busca pela “coeréncia entre o que dizemos e o que fazemos” (FREIRE, 1996, p. 96).

Caracteriza-se como preceptor o exercicio da supervisao direta das atividades praticas
realizadas pelos residentes nos servicos de salide onde se desenvolve o programa, exercida por
profissional vinculado a instituicdo formadora ou executora, com formagdo minima de
especialista. Para a residéncia uni ou multiprofissional, o preceptor deverd, preferencialmente,
ser da mesma area profissional do residente sob sua supervisdo, estando presente no cenario de
prética.

Quanto ao papel do preceptor Botti e Rego (2008), definem de modo objetivo,
elencando as seguintes fungGes: ensinar a clinicar, por meio de instru¢bes formais e com
determinados objetivos e metas, além de integrar os conceitos e valores da escola e do trabalho.

Nesse contexto, é fundamental que os profissionais que exergam preceptoria tenham
perfil de atuacdo pautado na ética, no pensamento critico, reflexivo, humanista e que sejam
capacitados a formar profissionais em servigo, com visao critica do seu papel social como

educador.



Embora o SUS tenha como compromisso formar recursos humanos, a pratica em
preceptoria nem sempre recebe valorizacao e incentivo para que os profissionais desenvolvam
esta funcdo, com referéncia ndo apenas a remuneracdo, mas também ao apoio de gestores,
instituicOes, capacitacdo e infraestrutura. Porém, nota-se, que existe uma dificuldade de os
profissionais da salde reconhecerem a atividade de preceptoria como algo inerente ao seu plano
de trabalho. (Girotto, 2016)

No Brasil, a atividade de preceptoria surgiu antes da oferta de cursos de especializacao
em educacdo na salde para preceptores. A maioria dos preceptores iniciou suas atividades sem
receber capacitacdo adequada na area da educacédo, na qual acabam por destinar grande parte
de sua carga horaria. (Girotto, 2016).

A formacdo em servico e a atividade de preceptoria foram normatizadas para a
graduacdo em medicina. Tendo em vista que se trata de uma normatizacéo recente, ainda é
comum a falta de apoio institucional, a auséncia de capacitacdo didatico-pedagogica e a
sobrecarga de trabalho pela dupla funcdo; muitos profissionais se tornam preceptores de forma
voluntéria, pela ideologia de participar da formacéo profissional. (Girotto, 2016)

A partir de 2005, surgiram regulamentacdes para o exercicio da preceptoria na
residéncia multiprofissional com a promulgacdo da Lei n° 11.129 de 2005, na qual orienta
principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS), a partir das necessidades e realidades
locais e regionais. Abrangem as profissdes da area da salde, a saber: Biomedicina, Ciéncias
Biologicas, Educacdo Fisica, Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina
Veterinaria, Nutricdo, Odontologia, Psicologia, Servico Social e Terapia Ocupacional
(Resolugdo CNS n° 287/1998).

No Hospital Universitario de Brasilia (HUB), Hospital de Ensino (HE) vinculado a
Universidade de Brasilia (UnB), sob gestdo da Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares
(EBSERH), campo de atuacdo deste projeto, oferece o programa de residéncia multiprofissional
atuando nas areas de Atencdo Cardiopulmonar e Atengdo Oncoldgica, cada um com duracéo de
dois anos. No primeiro, integra profissionais de servico social, farmacia, fisioterapia e terapia
ocupacional e no segundo ano, enfermagem, odontologia, psicologia, nutri¢do, servico social,

fisioterapia e terapia ocupacional.



2 OBJETIVO

Criar espacos que facilitam a compreenséo e reconhecimento do papel de preceptor.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO
Sera um projeto de intervencao que visa capacitar os preceptores quanto a seu papel nos

processos educacionais, a fim de auxiliar na compreenséo e reconhecimento de sua atuacao.

3.2 LOCAL DO ESTUDO/PUBLICO-ALVO/ EQUIPE EXECUTORA

O projeto sera aplicado aos preceptores da residéncia multiprofissional que atuam nas
clinicas de enfermaria pediatrica e pronto-socorro pediatrico, que tem como estrutura 36 leitos
na enfermaria e 09 leitos no pronto-socorro. O publico atendido nas referidas clinicas abrange
criancas e adolescentes de 01 més a 17 anos.

Os preceptores que atuam nestas clinicas sdo originados de diversas areas, tais como:
Medicina, Enfermagem, Nutricdo, Servigo Social, Fisioterapia, Pedagogia e Psicologia,
divididos entre profissionais, residentes e estagiarios.

A equipe que executara este projeto sera composta por um coordenador, um assistente

e palestrantes convidados.

3.3 ELEMENTOS DO PLANO DE PRECEPTORIA

Serdo realizadas duas oficinas para capacitar Preceptores da Residéncia
Multiprofissional contendo metodologia expositiva e  conceitual com  atividades
participativas, por meio de dindmicas ludicas e rodas de conversa.

As oficinas ocorrerdo no auditorio 01, do Hospital Universitario de Brasilia, de 08 as

12:00 (04 horas por encontro, totalizando 08 horas).

Cronograma — 1° dia Cronograma — 2° dia
Horario Atividade Horéario Atividade

08:00 as 09:00 | Apresentacao da equipe 08:00 as 08:30 | Dinamica quebra-gelo;

executora e dos participantes;

09:00 as 09:20 | Dinamica quebra-gelo; 08:30 as 09:00 | Apresentagdo aos participantes do
resultado (feedback) da atividade
anterior,;

Divisdo dos participantes em
dois grupos e instrucdo do
trabalho. Entregue a cada grupo




quadros descritivos que contém Apresentacdo de conteido

09:20 as 10:20 | fungdes corretas e incorretas 09:00 as 10:00 | (diretrizes, papel e
relacionadas ao papel do reconhecimento do preceptor da
preceptor, além de situagdo reais residéncia multiprofissional);
vivenciadas no ambiente de
trabalho

10:20 &s 10:40 | Lanche 10:00 &s 10:20 | Lanche
Apresentacdo dos grupos para Continuagdo: Apresentacdo de

10:40 &s 12:00 | devolutiva do que foi trabalhado. 10:20 s 11:20 | contedo (diretrizes, papel e

reconhecimento do preceptor da
residéncia multiprofissional);
11:20 as 11:50 | Espaco para perguntas;

11:50 as 12:00 | Preenchimento de questionario
avaliativo sobre o curso;

12:00 Fim 12:00 Fim

OBS: Durante as apresentagdes das devolutivas a
equipe executora fard anotagbes quanto a
compreensdo dos grupos e posteriormente trara para
discussdo com os participantes.

Os materiais necessarios para a realizacdo da oficina serdo: equipamento para projecao

de slides, caneta, folhas A4 e questionario avaliativo.

3.3 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

As oportunidades identificadas para implementacao deste projeto foram baseadas na nas
dificuldades evidenciadas no servico de preceptoria. A partir disso, pensou-se na criacdo de um
plano de capacitacdo que favoreca a compreensao dos preceptores quanto ao seu papel de
atuacao.

Projeta-se que com a implementacdo deste plano as clinicas as quais serdo capacitadas
terdo como aspectos fortes: profissionais ja capacitados pela Pds-graduacdo em Preceptoria em
Saude e disponiveis para multiplicar os conhecimentos adquiridos; uma gestdo que investe e
incentiva na qualificagcdo dos preceptores; um hospital universitario que valoriza a presenca dos
estagiarios e residentes no servigo; contrato de trabalho que prevé atividades de ensino e
pesquisa como atribuigéo do trabalhador.

As possiveis ameacas que poderdo dificultar a execucdo deste projeto apontam para a
inexisténcia de um espaco de capacitacdo; dificuldades para liberagdo de carga horaria para
capacitacdo; a ndo adesdo do profissional as atividades de capacitacdo; a possibilidade de
interrupcdo do programa de capacitacdo continuada.

Sendo assim, tais ameacas poderédo ocasionar despreparo do profissional para atuagao
na preceptoria; a auséncia de comunicacdo efetiva entre os profissionais da ponta e ndo

reconhecimento da atividade de preceptoria pelos profissionais nos processos de trabalho.



3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

Para esta etapa serdo utilizados questionarios avaliativos contendo perguntas abertas e
fechadas baseadas nos contetidos apresentados. Apds o término da capacitacdo, sera agendada
reunido com equipe executora para analise dos questionarios preenchidos pelos participantes e
avaliagéo.

Por fim, serd elaborado relatorio para chefia imediata das clinicas participantes no qual
constara as observacOes levantadas na capacitacédo e orientacdes para melhora da atuacgéo e

compreensdo da equipe acerca de seu papel de atuacéo.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Considera-se que os profissionais da area de saude que atuam como preceptores da
residéncia multiprofissional tém um papel fundamental na formagéo de novos profissionais
criticos e reflexivos baseados em uma visdo humanista para atuarem no sistema unico de satde
(SUS) como preconizam suas diretrizes.

Desta forma, a capacitacdo foi planejada a partir das vivéncias na rotina do servico e
que evidenciavam as dificuldades dos preceptores quanto a compreensao e cumprimento de seu
papel.

Espera-se que, com a implementacdo do projeto os preceptores tenham a oportunidade
de repensarem as praticas, técnicas e pedagdgicas. Além de auxiliar no conhecimento de suas
limitacGes e, também, de sua importancia para o processo de formacao profissional, por meio
da atuagcdo como mediador e facilitador da aprendizagem no contexto hospitalar.

Este plano, portanto, demonstrou que o exercicio da preceptoria da residéncia
multiprofissional se constitui em uma experiéncia muito valorosa, que apresenta inimeras

possibilidades de desenvolvimento dos sujeitos envolvidos.
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