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RESUMO

Introducdo: Aos preceptores dos hospitais escolas sé@o exigidos ndo s6 muito
conhecimento técnico, mas também maior conhecimento de novas metodologias
pedagdgicas que visam ajudar os alunos da graduacéo a desenvolverem melhor suas
habilidades profissionais e uma atuacédo baseada em evidéncias. Objetivo: Melhorar
a comunicacdo entre docente, preceptor e aluno. Metodologia: Projeto de
intervencgéo do tipo plano de preceptoria na enfermaria de Clinica Médica do Hospital
Universitario Maria Aparecida Pedrossian. Consideracdes finais: Pretendemos
como resultado uma eficaz implementacao das metodologias ativas de aprendizagem,
melhorando na formagédo dos futuros profissionais. Formando-os mais éticos,
humanos e competentes na resolutividade de problemas. Atingindo melhor nivel de
aproveitamento e aprendizado.

Palavras-chave: Preceptoria; Comunicagéo Educacional; Hospitais Escola.

1 INTRODUCAO

“O preceptor devera integrar conceitos e valores da escola e do
trabalho ao ensinar, aconselhar, inspirar no desenvolvimento
dos futuros profissionais, servindo-lhes como exemplo e
referencial para a futura vida profissional e formacao ética”.
(BOTTI e REGO, 2008)

Durante muito tempo, e até mesmo nos dias de hoje ainda predomina na
maioria das instituicdes hospitalares a formagao tecnicista tradicional, focado no
trabalho de cada profissional de forma isolada e independente. E assim fomos
ensinados a fazer o nosso trabalho. Este modelo ndo leva em conta os diferentes
pensamentos filosoficos e nem nos ensinou a trabalharmos em equipe, nao
contribuindo para que a interdisciplinaridade seja utilizada na pratica profissional de
forma efetiva e eficaz (NINA, 1995)

O exercicio das atividades de preceptoria nas unidades de internacdes
hospitalares requer dos preceptores além de muito conhecimento e experiéncia
profissional o conhecimento de metodologias que possam melhor conciliar o
alinhamento da teoria com a pratica. De transmitir aos alunos da graduacao durante
0 seu estagio a confianga para que possam desenvolver suas habilidades, e a futura

atuacao profissional possa ser exercida numa atuacao baseada em evidéncias e com



foco de resolutividade baseada em problemas, com preferéncia pela adogcéo de
metodologia ativas por parte do preceptor.

Segundo a Portaria Interministerial n°285, de 24 de margo de 2015 que define
como Hospitais de Ensino (HE): estabelecimentos de saude que pertencem ou sao
conveniados a uma Instituicdo de Ensino Superior (IES), publica ou privada, que
sirvam de campo para a pratica de atividades de ensino na area da saude e que sejam
certificados conforme o estabelecido nesta mesma Portaria. Podendo cada instituicéo
ser certificada como Hospital Geral; Hospital Especializado ou Complexo Hospitalar.

Para a perfeita interacdo e da construcao da relagdo preceptor/aluno existem
muitas realidades diferentes conforme cada metodologia adotada por cada instituicao
de ensino diferente. No caso especifico dos académicos do ultimo ano do curso de
Fisioterapia da Universidade Federal de Mato grosso do sul (UFMS) que realizam seus
estagios de atuacdo em fisioterapia hospitalar nas dependéncias do Hospital
Universitario Maria Aparecida Pedrossian (HUMAP), sdo acompanhados de perto
pelos preceptores que sédo os préprios empregados assisténcias da estrutura de
recursos humanos do hospital.

Infelizmente por motivos que ndo sao totalmente esclarecidos nem sempre a
acolhida dos estagiarios da graduacao é feita da melhor forma necesséria, pois nao
existe uma relacdo muito préxima dos docentes com os preceptores, e talvez por conta
disto varias coisas ficam parcialmente prejudicadas, entre elas o planejamento das
atividades que serdo desenvolvidas com os estagiarios, qual é o nivel de
conhecimento teorico e pratico prévio deles e como serdo avaliados. Diante destas
dificuldades e fragilidades nos deparamos com a questado norteadora que consiste em
como nGs preceptores poderemos nos organizar para melhor acolher os alunos que
recebemos nos estagios, assim como melhorarmos na comunicacgéo entre docentes,

preceptores e alunos.

2 OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL
Melhorar a comunicacao entre docente, preceptor e aluno.

OBJETIVOS ESPECIFICOS
Alterar a realidade dos processos formativos realizado pelos preceptores;
Promover praticas de ensino levando em conta a interdisciplinaridade e o

trabalho interprofissional;



Identificar quais sdo os empecilhos que dificultam a comunicacdo e o
planejamento conjunto das atividades que serdo desenvolvidas pelos estagiarios;

Promover estratégias para melhorar a comunicagao entre preceptores, alunos
e docentes;

Melhorar a acolhida dos estagiarios;

Utilizar metodologias ativas de aprendizagem para contribuir de forma mais
eficaz na formacdo dos futuros profissionais, instruindo-os com valores éticos,
competéncia e resolutividade dos problemas;

Melhorar o nivel de aproveitamento e aprendizado dos estagiarios.

Buscar parcerias junto a instituicdo de ensino UFMS para cursos de formacdes

e capacitacgoes.

3 METODOLOGIA

3.1 TIPO DE ESTUDO

Trata-se de um projeto de intervencédo do tipo plano de preceptoria.

3.2 LOCAL DO ESTUDO / PUBLICO-ALVO / EQUIPE EXECUTORA

O presente PP sera realizado na enfermaria de Clinica Médica do Hospital
Universitario Maria Aparecida Pedrossian, e terd como publico-alvo os académicos do
altimo ano do curso de bacharelado em Fisioterapia da Universidade Federal de Mato
Grosso do Sul (UFMS). Bem como os alunos do curso de residéncia Multiprofissional
Atencédo ao Paciente-Critico também da UFMS. Tendo como equipe executora do PP

os fisioterapeutas preceptores que trabalham na respectiva enfermaria.

3.3 ELEMENTOS DO PP

Sera realizado uma reunido em conjunto com os docentes e preceptores para
recebimento e acolhida dos académicos e/ou residentes no inicio do periodo de
estagio na unidade, no intuito de explicar como funciona as rotinas do setor, 0s
critérios de avaliacdo, os objetivos e metas a serem alcancados. Bem como a
oportunidade para os alunos explicitarem suas expectativas em relacao ao estagio.

Em seguida faremos uma dindmica de apresentacdo onde 0s preceptores e
demais profissionais que atuam no setor poderdo se apresentar, falar sobre suas

experiéncias assim como para falarem sobre como séo realizados os atendimentos



aos pacientes, como funciona o trabalho interdisciplinar na unidade. Nesta
apresentacao utilizaremos de recursos audiovisuais em forma de slides demonstrando
as formas de avaliagdo, os critérios de avaliacdo e metas a serem alcancadas.

Finalmente, apoés isso far-se-4 uma visita pelas dependéncias do hospital, para
os alunos conhecerem todos os setores, saber as especialidades e 0s servigos
oferecidos, bem como as particularidades de cada um deles.

Aplicagdo por parte dos preceptores de uma avaliagdo tedrico-pratica
diagnostica, no inicio do periodo. E essa avaliacdo contera questdes abertas,
baseados em casos clinicos, e também com questdes norteadoras, capazes de gerar
um debate para que se possam melhor identificar e conhecer o nivel de aprendizado
dos alunos e para se saber aonde serd necessaria uma maior intervencdo com o
intuito de melhorar o aprendizado. Ja na parte pratica podem ser organizados mini
workshops onde os alunos possam ser abordados também conforme metodologias

ativas, com questdes norteadores em relacdo a pratica profissional.

3.4 FRAGILIDADES E OPORTUNIDADES

Entre as possiveis fragilidades apontadas temos o fator tempo para atender os
alunos devido ao fato de conciliar o tempo entre acompanhar os alunos e prestar a
assisténcia aos demais pacientes dos setores e a resolver questdes organizacionais
do setor como: preenchimento de indicadores, participacdo em Projeto Terapéutico
Singular (PTS) da unidade, e demais questdes internas da unidade.

Também apontamos como j4 falado anteriormente a pouca comunicacao entre
os docentes supervisores dos estagiarios/residentes com os preceptores, objeto maior
deste PP. Bem como a falta de espaco fisico e de insumos e equipamentos para
melhor desempenhar as atividades programadas com os alunos.

J4 como oportunidades avaliadas temos a troca de experiéncias entre
docentes, preceptores e alunos (estagiarios e residentes), a busca dos preceptores
de aprender a ensinar como mudanca de paradigmas entre a parte puramente
assistencial para a parte também da oportunidade de transmitir os conhecimentos
praticos através da experiéncia e vivéncia profissional, juntamente e principalmente
para despertar nos alunos o interesse para desenvolver o senso critico, a pratica
profissional baseada em evidéncias, e o atendimento universalizado e integral com

humanizacéo, visando uma educacao permanente e progressiva.



3.5 PROCESSO DE AVALIACAO

O processo de avaliacdo podera ser através de guestionario para alunos e
professores avaliar como estd ocorrendo a comunicagdo da Academia com oS
preceptores da parte assistencial. Utilizacado de rodas de conversa com os alunos e
docentes em conjunto e separados, com intuito de alinhar pensamentos, tracar
objetivos, identificar fragilidades e pontos fortes.

Estimular o uso de Metodologias Ativas para levantar questdes problemas
durante o estagio, com base no atendimento profissional baseado em evidéncias
cientificas. Motivar o aluno a pensar de forma interprofissional e na integralidade do
cuidado. Bem como na humanizacéo do cuidado.

Contudo isso espera-se que ap0s um periodo de aproximadamente 1 semestre

possa ser colhido e avaliado os primeiros resultados.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Levando-se em conta um dos pilares do SUS, que é o principio da
Integralidade, fazendo parte dos seus principios doutrinarios. E segundo (PINHEIRO,
2009) a integralidade consiste em uma resposta ao sofrimento do paciente que
procura os servicos de saude, e um cuidado maior ainda para que essa resposta nao
seja apenas do ponto de vista puramente “tecnicista” levando-se em conta apenas a
doenga.

A integralidade estd presente no atendimento humanizado, na conversa
acolhedora. Também esta presente como modo de organizar as praticas superando a
fragmentacao das condutas, sendo concebido como um conjunto articulado de acoes
e servicos de saude e aplicados nos mais diversos niveis de complexidade de forma
preventiva e curativa, e que sejam capazes de gerar transformacdes nas vidas das
pessoas. Superando o0s modelos anteriores, sobretudo os modelos tecno-
assistenciais.

Trazendo para 0 N0SSO escopo, objetivamos fazer nossos alunos entenderem
gue a experiéncia apreendida ndo seja somente repetida mecanicamente e
retransmitida, mais que eles possam potencializar, recriar e experimentarem outras
vivéncias, e buscarem sempre novos desafios e aprendizados.

Portanto a integralidade é indispensavel para a qualidade da assisténcia,

considerando sempre o conceito ampliado de saude, a continuidade da atencao, a



interdisciplinariedade na construcdo de projetos terapéuticos, devendo estar presente
na organizacao da atencdo em saude nos hospitais (FEUERWERKER, 2007).

Para a consecucao final destes objetivos nada mais importante do que melhorar
a comunicacdo entre todos os atores envolvidos neste processo, para que O
aprendizado seja sempre continuo, produtivo, enriquecedor, acolhedor. Os maiores
beneficiados sera a populacao usuaria dos servi¢os que terdo ao seu dispor cada vez
mais um servigo mais humano e de resolutividade com qualidade.

Finalizando, pretendemos alcancar como resultado desta melhoria na
comunicagéao entre as partes envolvidas, uma eficaz implementacéo das metodologias
ativas de aprendizagem, melhor contribuindo na formagéo dos futuros profissionais.
Formando-0s mais éticos, humanos e competentes na resolutividade de problemas,

bem como atingir um melhor nivel de aproveitamento e aprendizado dos estagiarios.
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