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Resumo: A preceptoria em satide é uma prdtica pedagdgica que tem como objetivo cons-
truir e transmitir conhecimentos pertinentes a cada drea de atuagdo na satide. O precep-
tor auxilia na formagio ética e profissional do residente, despertando o profissional nos
diversos niveis de atencio a satide. A preceptoria requer ndo apenas competéncias técni-
cas da drea profissional, mas também sobre aspectos pedagdgicos que favorecei o ensino
e aprendizagem. Trata-se de um relato de experiéncia sobre a vivéncia dos autores em
“Oficinas de formagdo em Preceptoria”. Foi realizada a descrigdo dos eventos formativos
experienciados durante o periodo de junho de 2022 e junho de 2023, além de referenciais
tedricos relevantes para embasamento dos fatos apresentados.
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Abstract: Health preceptorship is a pedagogical practice that aims to build and transmit
relevant knowledge for each area of health. The preceptor assists in the ethical and profes-
sional training of the resident, awakening the professional to the different levels of health
care. Preceptorship requires not only technical skills in the professional area, but also
pedagogical aspects that favor teaching and learning. This is an experience report about
the authors’ experience in “Preceptorship training workshops”. A description of the for-
mative events experienced during the period of June 2022 and June 2023 was carried out,
in addition to relevant theoretical references to support the facts presented.
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Introducao

As Residéncias Multiprofissionais em Satde foram oficialmente estabelecidas por intermédio da
Lei 11. 129, de 30 de junho de 2005, a qual determina que as residéncias constituem modalidades de ensino
de pds-graduagdo Lato Sensu destinado as profissdes da saude, caracterizadas pelo ensino em servico,
orientadas pelos principios e diretrizes do Sistema Unico de Sadde (SUS) (MINISTERIO DA SAUDE, 2005),
de acordo com as necessidades e realidades locais, 0 que irdo gerar concretiza¢des positivas no atual mo-
delo de assisténcia a satide preconizada pelo SUS (JREIGE, 2013).

A partir da criacao e posteriormente ampliacdo dos programas de residéncia, a fun¢ao do precep-
tor ganha evidéncia, sendo o preceptor responsavel pela integracdo pratico-tedrica dos residentes, ensi-
nando, supervisionando, orientando e conduzindo no campo da prética (DIARIO OFICIAL [DA] REPUBLICA
FEDERATIVA DO BRASIL, 2012).

A preceptoria em salide é uma pratica pedagdgica que tem como objetivo construir e transmitir
conhecimentos pertinentes a cada drea de atua¢do e da saide como um todo, auxiliando na formacao
ética e profissional dos residentes, despertando o profissional nos diversos niveis de atencdo a satde
(CORREA, 2015).

As funcdes estabelecidas para os preceptores ultrapassam a perspectiva do cuidado em satide e se
expressam em atividades que também exigem conhecimentos no campo educacional, sendo uma tarefa
complexa conectar as praticas assistenciais e de ensino pelo preceptor, visto que ndo ha exigéncias quan-
to a formacdo pedagdgica do preceptor (AUTONOMO, 2015).

Dessa forma, é necessdrio ampliar a discussao sobre o processo de formacao do preceptor multi-
profissional. Apesar do reconhecimento do preceptor como elemento essencial no desenvolvimento de
programas de formacdo em salde, falta uma regulamentacdo para sua formacao, ndo existe um modelo
que resulte na transformacdo do profissional de satide em preceptor (AUTONOMO, 2015). Com base no

cenario desenhado, este artigo tem como objetivo descrever a experiéncia vivenciada na formacdo do
preceptor multiprofissional nas Oficinas de Preceptorias desenvolvidas no Programa de Residéncia Mul-
tiprofissional no Cuidado a Pessoa com Deficiéncia. A relevancia desse estudo esta na possibilidade de
contribuir para que outros programas de residéncia possam ter acesso a experiéncia exitosa e utilizar na
capacitacao dos preceptores.

Metodologia

Este € um relato de experiéncia, resultado da vivéncia dos autores na participacao ativa na Oficina
de Capacitagdo de Preceptores do Programa de Residéncia do Instituto Santos Dumont. Foram utilizados
como recursos metodoldgicos a descri¢ao dos eventos formativos experienciados durante o periodo de
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junho de 2022 e junho de 2023, além de referenciais tedricos relevantes para embasamento dos fatos
apresentados.

Desenvolvimento, resultados e discussao

Caracterizagao do programa

O programa de residéncia multiprofissional no cuidado a satide da pessoa com deficiéncia do Ins-
tituto Santos Dumont (ISD), atualmente na sua 6 turma, estd localizado na cidade de Macaiba, regido
metropolitana de Natal, capital do estado do Rio Grande do Norte (RN). O programa é pioneiro no Brasil,
foi idealizado com o objetivo de formar profissionais aptos a atender as especificidades da populacdo
brasileira que vive com algum tipo de deficiéncia pelas mais variadas causas.

O Programa foi aprovado pela chamada publica do Ministério da Educacao, nimero 001 de ou-
tubro de 2017. E oferecido pelo Centro de Educacdo e Pesquisa em Satde Anita Garibaldi em Macaiba
(RN). Desde outubro de 2016, 0 Anita, como carinhosamente é chamado pelos profissionais e usuarios, foi
habilitado pelo Ministério da Satide como Centro Especializado em Reabilitacao - CER I1l, nas dreas de de-
ficiéncia auditiva, fisica e intelectual. Em de agosto de 2021, 0 Ministério da Saide modificou a habilitacao
para CER IV, incluindo atendimento a deficiéncia visual.

As acdes do CER IV - ISD estdo organizadas nas linhas de cuidado da Epilepsia refratéria (infantil e
adulto); Doenca de Parkinson; Transtorno do Espectro do Autismo (TEA); Lesdo Medular (infantil e adul-
to); Microcefalia; Deficiéncia Auditiva (infantil e adulto); Prematuridade, Deficiéncia visual (cegueira e bai-
Xa visdo) e Bexiga Neurogénica. O Programa dispde de 8 vagas, anualmente, direcionado aos profissionais
das dreas de Fisioterapia, Fonoaudiologia, Psicologia e Servico Social. Ao todo o programa do ISD possui
16 residentes ativos e 42 preceptores das mais variadas areas de salde, incluindo medicina, fisioterapia,
enfermagem, psicologia, servico social e fonoaudiologia.

Os centros de reabilitacao sdo pontos de atencao ambulatorial especializada em reabilitacao os
quais realizam diagndstico, tratamento, concessao, adaptacao e manutencao de tecnologias assistivas,
constituindo-se uma referéncia para a rede de atencdo a sadde no territdrio. O CER ISD é referéncia para a
77 regido de saude do estado do RN e atende aos municipios de Natal, Parnamirim, Macaiba, Sdo Gongalo
do Amarante e Extremoz, na regiao metropolitana do estado.

Caracterizacao do espaco das oficinas de preceptoria

Por se tratar de um programa de residéncia relativamente novo, foi identificado a necessidade da
formacdo continuada com os profissionais da satide que realizam a preceptoria. Sendo assim, foi criada a
Oficina de Formacao de Preceptoria, que tem como objetivo a formagdo continuada dos profissionais que
atuam diretamente na preceptoria no Instituto Santos Dumont.

As oficinas ocorrem uma vez ao més, os encontros tém duracdo de quatro horas com hordrio pro-
tegido para garantir a participacao dos profissionais que atuam no CER-ISD. Existe uma alternancia nos
turnos semestralmente para viabilizar que os preceptores que possuem carga horaria reduzida no servico,
possam participar em algum momento. Durante o ano sdo ofertados 10 encontros e o planejamento das
temdticas trabalhadas sdo estabelecidas com base em lacunas identificadas previamente por meio de
sondagem de duvidas e demandas com os profissionais.



-2024- v.8,n3

a0

|Revista Extens

-
-
A

1

amm®

Construcao das competéncias

O ponto inicial para a proposicao das formacdes se deu mediante uma sondagem com os profissio-
nais a respeito dos principais desafios da preceptoria no programa. Nessa sondagem, foi identificado que
os profissionais tinham muita dificuldade em estabelecer um critério unificado e sistematizado de avalia-
¢do do desenvolvimento dos residentes ao longo dos dois anos de residéncia. Esse desafio era expressa-
mente maior em relacdo a formagdo comum a todas as especialidades do programa. Em outras palavras,
estava muito claro o que cada drea profissional necessitava aprender enquanto competéncia especifica,
porém as chamadas “competéncias comuns” a todas as dreas do programa voltado ao cuidado a sadde
da pessoa com deficiéncia ndo estavam muito claras.

Ap6s a identificacdo dessa lacuna, os preceptores foram convidados a preenché- la, estabelecen-
do qual deveria ser o perfil do egresso da residéncia, com foco nas competéncias comuns a todas as
areas. Nas oficinas de preceptoria foram construidas as competéncias no cuidado a saide da pessoa com
deficiéncia. Estas competéncias foram detalhadas no Projeto Pedagdgico do programa, baseando-se na
traduc@o livre e adaptacdo cultural loco-regional da publicacdo de 2019 da Alliance for Disability in Health
Care Education (ALLIANCE FOR DISABILITY IN HEALTH CARE EDUCATION, 2019).

A adaptacdo cultural loco-regional foi realizada de forma colaborativa com 22 representantes de
preceptores daresidéncia. Desta forma, espera-se que os residentes do Programa de Residéncia Multipro-
fissional no Cuidado a Sadde da Pessoa com Deficiéncia desenvolvam principios orientadores e valores,
considerados essenciais para a prestacao de cuidados de qualidade as pessoas com deficiéncia, estabele-
cidos a partir das bases de competéncias em deficiéncia. As competéncias e habilidades do egresso estao
detalhadas na Tabela 1.
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Tabela 1. Competéncias e habilidades para o egresso da Residéncia Multiprofissional no Cuidado a
pessoa com deficiéncia

COMPETENCIAS GERAIS
COMPETENCIAS HABILIDADES
Estruturas contextuais e Adquirir uma estrutura conceitual de deficiéncia no contexto da

o - diversidade humana, o tempo de vida,bem-estar, lesdes e am-
conceituaissobre deficiéncia

bientes sociais e culturais.

Profissionalismo e Cuidado Centrado no Pa- Demonstrar dominio dos principios gerais de profissionalismo,

ciente comunicagdo, respeito pelos pacientes e reconhecer asalideea
qualidade de vida ideais da perspectiva do paciente.

Obrigacbes e responsabilidades legais para Compreender e identificar os requisitos legais para a prestacdo
cuidar de pacientes com deficiéncia de cuidados de salide de uma maneira que seja, no minimo, con-
sistente com as leis federais, como a Lei N° 13.146, de 6 de julho
de 2015, Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Es-
tatuto da Pessoa com Deficiéncia) para atender as necessidades
individuais das pessoas com deficiéncia.

Prética baseada em equipes e sistemas Envolver-se e colaborar com os membros da equipe dentro e
fora de sua prdpria disciplina para fornecer cuidados de satde
interprofissionais de alta qualidade para pessoas com deficién-
cia.

Avaliagao Clinica Coletar e interpretar informages relevantes sobre a satide e a
funcdo de pacientes com deficiéncia para engaja-los na criagdo
de um plano de cuidados que inclua servicos e suportes essen-
ciais e ideais.

Cuidados Clinicos ao longo da vida e durante Conhecer estratégias eficazes para envolver pacientes com de-

as transicoes ficiéncia na criacdo de um plano coordenado de cuidados com
0s servicos e apoios necessarios.

Alta qualificada no processo de reabilitacdo ~ Promover a alta qualificada com recursos de autogerenciamen-
to do paciente e sua familia e continuidade do cuidado na co-
munidade.

Fonte: Produzido pelos autores (2023).

Trabalho em grupo e detalhamento das competéncias

Para favorecer uma dinamica mais participativa e garantir a discussao sobre todas as competén-
cias, principalmente, para assegurar que elas estejam bem alinhadas com a realidade do programa, os
preceptores foram divididos em grupos e cada grupo ficou responsavel por destrinchar uma competén-
cia. Ao longo dos meses, cada grupo deveria ler e discutir sobre a competéncia e, durante as oficinas de
preceptoria, trazer um resumo conciso a respeito dos principais elementos dessa competéncia.

Cada grupo tinha como principal diretriz analisar as competéncias sistematizadas na Alliance for
Disability in Health Care Education e averiguar a compatibilidade com a realidade do programa do ISD.
Cada grupo estabeleceu quais eram 0s aspectos mais relevantes de cada competéncia, bem como se as
competéncias propostas faziam sentido dentro da realidade do nosso programa e se havia a necessidade
de alguma mudanga para melhor adequar as demandas observadas. De maneira geral, foi constatado
que as competéncias estavam bem alinhadas com a realidade do programa, ndo tendo necessidade de
adaptagOes e adequagoes.
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Autoavaliacao das competéncias

Apds a etapa de definicdo das competéncias e de andlise da congruéncia com a realidade do pro-
grama, foi iniciada uma autoavalia¢do interna. O principal objetivo era executar uma autocritica para ana-
lisar se a forma como os preceptores estavam exercendo a preceptoria, naquele momento, estava contri-
buindo para o ensino e aprendizagem das competéncias.

Aandlise foi feita utilizando a ferramenta representada na Figura 1a qual estabelece uma represen-
tacdo visual indicada por cores. Cada grupo deveria indicar o quao bem cada competéncia estava sendo
desenvolvida pelos preceptores. Caso a competéncia estivesse sendo executada plenamente, sem ne-
cessidade de melhorias, deveria ser representada pela cor verde. Caso a competéncia estivesse sendo
executada de forma mediana, necessitando de melhorias, deveria ser representada pela cor laranja e,
caso a competéncia estivesse sendo executada de maneira muito defasada, necessitando de melhorias
urgentes, deveria ser representada pela cor vermelha.

Figura 1. Ferramenta de avaliacdo das competéncias da preceptoria no cuidado a pessoa com de-
ficiéncia
1: Estruturas

contextuais e
conceituais

sobre deficiéncia

2: Profissionalismo
e Cuidado
Centrado no

7: Alta qualificada
no processo de
re(h)abilitagdo

Paciente

3: Obrigagdes
e responsabili
dades legais
para cuidar de
pacientes com
deficiéncia

6: Cuidados
Clinicos ao
longo da vida
e durante as
transigoes

4: Pratica

5: Avaliagdo baseada em

Clinica :
equipes e
sistemas

Fonte: Adaptado de ALLIANCE FOR DISABILITY IN HEALTH CARE EDUCATION (2019).

Apds a execucdo dessa avalia¢do, foi observado que as competéncias 1, 2 e 4 estavam no nivel
verde. As competéncias 3, 6 e 5 estavam no nivel laranja. Apenas a competéncia 7 foi avaliada como nivel
vermelho. Foi com base nessa avaliagdo que se estabeleceram as préximas teméticas, bem como a se-
quéncia a ser trabalhada com a equipe.
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Consideracoes finais

0O desenvolvimento das oficinas de preceptoria dentro do Programa de Residéncia Multiprofissio-
nal no Cuidado a Salde da Pessoa com Deficiéncia do Instituto Santos Dumont é de suma importancia
para capacitar e atualizar os profissionais sobre as competéncias da preceptoria, discutir demandas do
programa e necessidades reais dos nossos residentes. Desta forma, sao realizadas tomadas de decis6es
baseadas no conhecimento cientifico disponivel, integrado com a experiéncia de cada um.

Devido a multiprofissionalidade do programa e por ter preceptores que atuam ha muitos anos,
profissionais de saide que nunca atuaram na preceptoria, assim como profissionais habituados somente
com a sala de aula, as oficinas sdo ricas nas trocas de experiéncias, na formacdo e integracao da equipe.

Rodrigues (2012) traz a importancia da participacdo dos preceptores no planejamento das ativida-
des a serem desenvolvidas, trazendo comprometimento, motivacdo e integracdo da docéncia com a as-
sisténcia por parte dos mesmos, tornando fundamental o papel das oficinas nos programas de residéncias
(RODRIGUES, 2012).

Visto que muitos dos preceptores ndo tém tempo para se dedicar a formac6es fora da instituicao,
oferecer as oficinas mensalmente esta cumprindo a necessidade desta formac&o. E um desafio ser pre-
ceptor dentro do servico de satide SUS, pois, em meio ao dia-a-dia das demandas do servico, ainda se faz
necessario acolher, orientar, avaliar e formar o residente. O tempo € dividido na assisténcia e na organi-
zagao da preceptoria. Mensalmente sdo reunibes de equipe e com os residentes, encontros, préticas em
grupo, aulas e avaliagdes. A capacitacdo como a formacdo continuada realizada através das oficinas de
preceptoria além de preparar o preceptor, ajuda a planejar e organizar a preceptoria em todas as dreas
de atuacgdo, unindo os preceptores e permitindo a discussdo em pares sobre a preceptoria, as barreiras e
0s éxitos conquistados.

Dentro das oficinas, preceptores que conseguiram iniciar ou finalizar uma formacao de pds-gra-
duacao ou em cursos de preceptoria participavam ativamente das reunides, compartilhando seus conhe-
cimentos e experiéncias. Eram exposicdes de contetdo e discussdes de adequagdo ao nosso servico. Sem
duvida, ter preceptores com formacdo em preceptoria contribui de forma positiva para o desenvolvimen-
to das oficinas.

Entendemos a importancia de se discutir as necessidades de aprendizagem individuais dos resi-
dentes por nosso servico se tratar de uma Residéncia Multiprofissional, cujo preceptor é responsavel por
alunos de categorias profissionais diferentes e necessidades de aprendizagem distintas. Para isso temos
as reunides de equipe que vem sendo mais eficiente e objetiva em sua metodologia apds a realizacdo das
oficinas, tornando mais claro o papel de cada preceptor no ensino e aprendizagem.

Determinar o ponto de partida dos planejamentos pedagdgicos das oficinas através de autoavalia-
¢bes das execucOes das competéncias da preceptoria favorece discussdes objetivas e assertivas no con-
texto do servico ao qual estamos inseridos. Podemos desta forma concluir que o processo de formacao da
preceptoria dentro do servi¢o proporciona ndo sé o conhecimento e aprendizagem do preceptor, como
também promove a organizacao do servico frente as necessidades e individualidades do mesmo.

Referéncias

ALLIANCE FOR DISABILITY IN HEALTH CARE EDUCATION et al. Core competencies on disability for health
care education. Peapack, NJ: Alliance for Disability in Health Care Education, 2019.Dispnivel em: https://
www.adhce.org/ . Acesso em: 1 nov. 2023.

AUTONOMO, Francine Ramos de Oliveira Moura et al. A Preceptoria na formacao médica e multiprofis-



e

e

i |Revista Extensao - 2024 - v.8,n.3

—_—

v

am=®

sional com énfase na atencdo primdria-Andlise das Publica¢des Brasileiras. Revista brasileira de educacao
médica, v. 39, p. 316-327, 2015.

CORREA, Guilherme Torres et al. Uma analise critica do discurso de preceptores em processo de formagao
pedagdgica. Pro-Posi¢des, v. 26, p. 167-184, 2015.

DIARIO OFICIAL [DA] REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL, Brasilia, DF, BRASIL. Resolu¢do CNRMS n° 2,
de 13 de abril de 2012. Se¢do |, p. 24-25, 2012. Disponivel em:http://portal.mec.gov.br/index.php2option=-
com_docman&view=download&alias=15448-resol-cnrms-n2-13abril-2012&ltemid=30192. Acesso em: 29
out.2023.

JREIGE, Cintia Miziara. Programa de Residéncia Multiprofissional em Sadde: um estudo sobre os efei-
tos na crenca, satisfacdo e comprometimento. 2013. Disponivel em: https://repositorio.unb.br/hand-
le/10482/14081. Acesso em: 05 nov. 2023.

MINISTERIO DA SAUDE (BR). Lei n® 11.129, de 30 de junho de 2005. Institui a Comissdo Nacional de Resi-
déncia Multiprofissional em Satide no ambito do Ministério da Educacao. Didrio Oficial da Unido, 2005.

RODRIGUES, Carla Daiane Silva. Competéncias para a preceptoria: constru¢do no programa de educagao
pelo trabalho para a satide. Dissertacdo de mestrado do programa de pés-graduacdo em enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul. Porto Alegre. 2012. Disponivel em:https://www.lume.ufrgs.
br/handle/10183/56085. Acesso em: 7 nov, 2023.

Recebido em: 22 de novembro de 2023.

Aceito em : 10 de junho de 2024.



