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APRESENTACAO

A ideia de produzir essa cartilha surgiu apds resultados obtidos de uma pesquisa do Programa de
Iniciacdo Cientifica (PIC) da Faculdade pernambucana de Saude (FPS), intitulada “Avaliacdo do perfil de
preceptores médicos atuantes na atencdo primaria de Pernambuco” de Torres L.Q. et al., (2022). Os
resultados obtidos na pesquisa, apontam a escassez de cursos preparatdrios para os preceptores
médicos; baixo nivel de conhecimento sobre como aplicar as metodologias ativas nos cenarios da
pratica na atencao primaria da salde e a preocupacao dos preceptores em proporcionar uma melhor
forma de ensino, contribuindo ativamente no processo de formacao das futuras geracdes de

profissionais.

O uso de metodologias ativas (MA) na atencdo basica pelos preceptores ajuda os estagiarios a
desenvolverem um melhor raciocinio critico, trabalho em equipe, a comunicacao e a serem alunos
independentes, os direcionando para o estudo de forma continua, tornando assim, profissionais
dispostos a pesquisa e a buscar sempre melhorias na sua atuacao profissional. Os beneficios se
estendem também ao preceptor, atualizando-o sobre pesquisas recentes e o novo olhar sobre as

tematicas trazidas pelos estagiarios, enriquecendo seu conhecimento.

Assim, essa cartilha foi elaborada para ser instrumento de educacdo continuada sobre MA, para os
preceptores vinculados a FPS da atencado primaria a saude, sendo também um produto técnico,
vinculado ao programa de pos-graduacio stricto sensu, Mestrado Profissional para Area do Ensino em

Saude da FPS, elaborada apds pesquisa com base na literatura cientifica.

Antes de sua divulgacao, essa cartilha teve seu conteudo validado por docentes especialistas com
expertise e atuacao comprovada na area de ensino em metodologias ativas na area da saude, que
atuam na FPS e, logo apds, passou por validacao semantica com preceptores da atencao primaria que

sugeriram mudancas para uma melhor interpretacao da linguagem da cartilha.

Essa cartilha traz um texto introdutério sobre metodologias ativas, seguido por trés estratégias viaveis
a aplicabilidade na atencao primaria a saide com conteulido teérico, roteiro de como o preceptor pode
aplicar na Atencdo Primaria a Saude (APS) e estudo adicional com acesso através de hiperlink ou
QR-Code. Seguido de orientacdes sobre feedback (um processo de avaliacdo formativa) e sugestao de

dois sites que fornecem relatos de experiéncias de uso das metodologias ativas na pratica da APS.



METODOLOGIA ATIVA:
Definicao e potencialidades

Os preceptores que atuam nos cenarios do SUS, sdo profissionais da satide que tém a responsabilidade
de mediar a vivéncia de alunos graduandos e pés-graduandos, coordenando as praticas que fortalecem
o elo “ensino-servico” preconizadas pelas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) e pela gestdo do
SUS. Dentre as atribuicdes do preceptor, destaca-se a responsabilidade no processo de ensino e
aprendizagem no que se refere ao dominio pedagdégico, competéncia técnica e responsabilidade pela

formacao moral e ética dos seus estagiarios (Rodrigues et al., 2023).

As MA sao meios didatico-pedagogicos utilizados para discutir, avaliar, propagar, motivar e incentivar
as praticas educacionais no sentido de que, tanto quem ensina quanto quem aprende, tenham uma

percepcao inovadora e diferenciada desse processo (BEZERRA, 2020).

Dessa forma, os alunos sdo convidados a se tornarem integrantes ativos no exercicio da aprendizagem,
a desenvolverem maturidade cognitiva, criatividade, pensamento critico e a construir seu préprio
conhecimento, promovendo um profundo e ativo aprendizado com a manutencdo da postura de

estudar para aprender pelo resto da vida profissional (MARQUES, 2021).

E, para isso, os preceptores devem atuar no processo de formacao de forma mais critica formando e
preparando os estudantes para transformarem a realidade e aturarem na resolucao de problemas.
Através de uma relacdo dialégica entre os preceptores e estudantes, e entre a populaciao e

profissionais, nas praticas educativas de salide como é enfatizado pelas MA (LEITE et al., 2021).

Em Rodrigues et al., 2023, ao questionar preceptores sobre quais habilidades e competéncias sdo
desenvolvidas quando fazem uso das MA, todos apontaram ganhos significativos na aproximacdo dos
estagidrios com a realidade, autonomia para o estudo, resolutividade para necessidades da

comunidade, aquisicao de conteldos tedricos e habilidades para atuacdao no SUS.



Figura 1: Imagem elaborada com beneficios e ganhos do uso das metodologias ativas na pratica

profissional, segundo preceptores (Rodrigues et al., 2023).

RESOLUTIVIDADE
PARA NECESSIDADES
DA COMUNIDADE

HABILIDADES AUTONOMIA
PARA ATUACAO PARA O
NO SUS METODOLOGIAS ESTUDO
ATIVAS DE ENSINO
E APRENDIZAGEM

AQUISICAO DE APROXIMACAO

CONTEUDOS COM A REALIDADE
TEORICOS

Fonte: Imagem elaborada pelo site https:/www.canva.com/ (Rodrigues et al., 2023).

Estudo adicional

QR-Code para acesso a um Podcast que descreve metodologias
ativas, compara com método tradicional de ensino e fala sobre 3

estratégias de metodologias ativas: PBL, Gamificacdo e Estudo

de caso.
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PRINCIPAIS ESTRATEGIAS
3.1 Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP)

A ABP tem sido considerada internacionalmente como uma das mais significativas inovacoes na area de
educacao médica com potencial de formar profissionais autébnomos, criticos e capazes de resolver

problemas reais, com base na discussdo em grupos tutoriais (PEREIRA; ANJOS E ROMEIRO, 2023).

Esses grupos sdao compostos por um tutor (professor ou preceptor) e um grupo de oito a dez
estudantes. A cada problema sao eleitos entre os estudantes um coordenador e um secretario, de
modo que cada estudante exerca estas funcoes pelo menos uma vez (GONCALVES; GONCALVES E
GONCALVES, 2020).

Quadro 1 - Estrutura do grupo tutorial.

Estrutura Funcao Responsabilidade

¢ Definir o problema a ser discutido.
e Esclarecer termos e/ou expressoes desconhecidas no problema.

e Levantar os conhecimentos prévios.

Professor Tutor e Definir os objetivos de aprendizagem.

responsavel . T

P e Levantamento dos recursos de aprendizagem e estudo individual
e Atividade sintese com resolucao e discussdao do problema pelos
grupos.

e Liderar o grupo.
e Estimular a discussao.
Grupos Coordenador | ® Otimizar a discussao (evitar repeticdo das ideias/ perda de foco).
(8 a 10 alunos) | (1 estudante) | ® Manter a dinamica de discussao.
e Administrar o tempo.

e Assegurar o cumprimento das tarefas

Secretario e Elaborar o relatério (redacao das ideias discutidas).

(1 estudante) | ® Observar se ha ideias repetidas/ perda de foco.

Demais e Discutir o tema, elaborar os objetivos especificos e juntos

. ropor solucoes.
participantes prop ¢




A atividade com a ABP pode ser iniciada: por meio de um tema a ser problematizado pelos estudantes;
por meio de uma situacao real que devera ser problematizada ou por meio de um problema formulado

pelo preceptor (MAGAHAES, 2020).

Definido o caso-problema o grupo tutorial segue uma sequéncia conhecida como “sete passos”. Os
passos 1 ao 5 sdo realizados na primeira etapa (“abertura”), o passo 6 na segunda etapa que ocorre
individualmente, e o 7 na terceira etapa (“fechamento”) (GONCALVES; GONCALVES E GONCALVES,
2020).

Quadro 2 - Sete passos para aplicacdo da aprendizagem baseada em problemas.

Passo 1 - Identificar termos e conceitos desconhecidos;

Passo 2 - Definir o problema a ser discutido (hipétese diagndstica);

Passo 3 - Analisar o problema a partir dos conhecimentos prévios;

Passo 4 - Sistematizar explicacdes e hipéteses inferidas na etapa anterior;

Passo 5 - Formular objetivos de aprendizagem, para solucdo do problema;

Passo 6 - Estudo individual para aquisicao de novos conhecimentos;

Passo 7 - Sintese das aprendizagens e testagem das informacoes estudadas.

Fonte: Traduzido e adaptado de Schmidt (1983).

O coordenador deve liderar o grupo realizando a leitura do caso-problema e seguir as etapas, guiando
os debates e administrando o tempo da atividade, enquanto o secretario elabora resumo com: O
problema encontrado, a sintese dos conhecimentos prévio debatido pelos estudantes e os objetivos de

aprendizagem (o que eles precisam estudar para solucionar o problema) impresso ou de forma digital.

Durante a atividade o preceptor guia as discussdes confirmando o problema encontrado ou faz

» o«

perguntas direcionando-os a corrigir. Como: “_Leiam novamente as queixas da paciente” “_O exame
fisico ndo exclui esse diagndstico que vocés encontraram?”, “_Verifiquem a data que o exame de sangue
foi realizado” até que identifiquem o problema correto. O debate com conhecimentos prévios,

elaboracao do resumo e os objetivos de aprendizagem podem seguir sem a presenca do preceptor.
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O passo 6, é o estudo individual realizado em domicilio para solucionar todos os objetivos de
aprendizagem e o passo 7, um novo encontro agendado pelo preceptor, onde os estagiarios
compartilham todo o conhecimento sobre o tema, solucionando o problema e trazendo dados

cientificos atuais.

Os estagiarios precisam saber a diferenca entre uma mera opinidao e argumentacao, sustentando suas

ideias em base cientifica. Nesse momento, podem receber informacoes adicionais do preceptor.

Hora de aplicar

QR-Code para acesso a atividade de ABP pronta para o preceptor
imprimir e realizar com estagiarios no consultério ou na sala de
espera, sugestdo de 1 hora atividade inicial (Passo 1 ao 5) e 1 hora

no ultimo encontro para debate final (Passo 7):

Se houver dentista na unidade e grupo do Nucleo de Apoio a satide da Familia (NASF), o preceptor pode
acrescentar no estudo cuidados odontolégico as gestantes, exercicios fisicos e seus beneficios para
gestantes e saude mental apontando ansiedade na gestante. Envolvendo assim, toda a equipe
multidisciplinar e potencializando a aprendizagem. O preceptor pode avaliar os estagiarios de acordo

com suas contribuicdes e participacao na atividade.

Estudo adicional

QR-Code para acesso a video no Youtube sobre a Aprendizagem

Baseada em Problema.




3.2 Arco de Charles Maguerez

Caracteriza-se por ser uma metodologia de problematizacdo cuja estratégia de ensino-aprendizagem
possibilita a interacao entre estudantes e preceptores, dando a oportunidade de visualizar e recriar
praticas do seu cotidiano e lacunas, refletindo sobre novos caminhos e possibilidades sobre seus atos
enquanto profissionais empenhados nos cuidados aos pacientes e demais individuos (SILVA et al.,

2022).

Assim, o Arco de Charles Maguerez é um 6timo recurso para aumentar a curiosidade e a participacao
dos estagiarios, e pode trazer informacdes novas, ainda ndao pensadas pelos preceptores. Além de
despertar o sentimento de competéncia, engajamento e comprometimento do estagiario com seu

préprio conhecimento (ENGERS et al., 2022).

O Arco de Maguerez é constituido por cinco etapas: Observacao da realidade, € o momento que ocorre
a definicdo do problema; Identificacao dos pontos-chave, onde é selecionado a prioridade do que sera
representado a partir do que foi observado na realidade; Teorizacdo, que consiste na fundamentacao
tedrica; Elaboracdo das hipoteses de solucdo, que sao definidas as possibilidades e alternativas
para a resolucao do problema; e a Aplicacdo arealidade, que sdo acbes colocadas em pratica no

intuito de transformar a realidade observada (OLIVEIRA; SILVA, 2022).

Figura 1: Representacdo das etapas do Arco de Charles Maguerez.

teorizacao W

pontos-chave hipoteses de solucdo
observacdo da realidade aplicacao a realidade
(problemas) (prdtica)

l realidade

Fonte: Adaptado e disponivel em Silva et al., 2022.




Hora de aplicar 1: exemplo durante consulta

O preceptor durante atendimento a gestante no pré-natal, identifica caso de infeccao do trato urinario

(ITU) e segue a aplicacdo do Arco de Charles Maguelez, guiando os estagiarios em cada etapa:

e Primeira etapa: Observacao da realidade - Consiste na participacdo ativa dos estagiarios, para um

olhar atento da realidade.

O preceptor solicita aos estagiarios que questionem a gestante sobre sintomatologia, antecedentes
pessoais, habitos de cuidados na gestacdo (alimentacao, ingesta hidrica, higiene, exercicio fisico e saude

mental), realizem exame fisico e verifiqguem exames clinicos.

e Segunda etapa: Pontos-chaves - Analisar os achados importante no atendimento, identificando o

problema em questdo e as variaveis determinantes da situacao.

O preceptor guia o raciocinio dos estagiarios até que identifiquem ITU, outros problemas que possam

existir na paciente e possiveis agravantes.

o Terceira etapa: Teorizacao

Os estagiarios estudam sobre ITU na gestacao. O preceptor pode oferecer bibliografias para estudo,
através de livros, artigo cientificos, podcasts, material impresso ou apenas pedir que os estudantes

realizem a busca e estudo.

O preceptor finaliza o atendimento sozinho com a gestante, para que os estagidrios nao saibam o
tratamento e orientacdes adequadas. E agenda data para os estagiarios apresentar as hipdteses de

solucao e realizar a pratica.

e Quarta etapa: Hipoteses de solucao - Consiste na elaboracao de alternativas viadveis para solucionar

os problemas identificados, a partir do confronto entre teoria e realidade.

Os estagiarios relatam para o preceptor todo o conhecimento adquirido por eles sobre ITU na gestacao
de forma oral, impresso ou digital. E o preceptor pode, nessa etapa, aprofundar o conhecimento

adquirido pelos estagiarios.



e Quinta etapa: Aplicacio 3 realidade (pratica) - E o momento de intervir, objetivando trazer

contribuicdes a realidade identificada.

Pedir para que os estagiarios realizem alguma atividade, utilizando o conhecimento adquirido em

beneficio da comunidade que a atencao primaria estd inserida, como:

Roda de conversa ou palestra: Os estagiarios podem realizar atividade com as gestantes que aguardam

consulta pré-natal, em uma quadra, praca, escola ou academia na comunidade.

Projetos: Elaboracdo de um banner informativo sobre ITU e disponibilizar na sala de espera do

consultoério ou na recepcao.

Hora de aplicar 2: exemplo durante visita domiciliar

Em Neto et al., (2020), o Arco de Charles Maguerez foi utilizado durante visitas domiciliar junto com o
NASF, a idosa. Na primeira visita foi identificado diagnéstico de depressao, falta de autocuidado e erro
na administracdo de medicamentos (etapas de observacao da realidade e pontos-chaves), apds seguiu a
teorizacao e hipoteses de solucao na APS e a aplicacao a realidade foi realizada na segunda visita com as

seguintes atividades:

“Dinamica de aproximacdo afetiva entre a familia (avo e neta); momento de reflexdo espiritual;
didlogo sobre a importancia da educacao alimentar e os beneficios a saude fisica e mental;
organizacao e separacao dos remédios consumidos, almejando evitar recorrentes confusoes,
como, troca de medicacoes; e por fim, confraternizacao com a familia, centrada na idosa que fora
acompanhada ao longo das visitas, e que irradiava um ambiente de acolhimento para os demais
membros do convivio familiar. Essas acoes buscavam assim, um momento para fortalecimento dos
lacos interpessoais e alavancar a saude mental, o bem-estar dos sujeitos em um contexto

integrativo.”

Estudo adicional

QR-Code para acesso a video no Youtube a aula sobre o Arco de

Charles Maguerez.




3.3 Dramatizacao

Também chamada de Role-Play é uma peca ou trecho teatral. A encenacio permite a “troca de papéis’,

proporcionando a experimentacao dos diversos pontos de vista ao se interpretar o papel do “outro”.

Esta metodologia desenvolve atitudes como empatia, autoconfianca, realismo, conhecimento, como
também satisfacdo, comunicacdo adequada, motivacdo, capacidade de reflexdo e de pensamento
critico, bem como trabalho em equipe, facilitando o enfrentamento em situacdes de eventuais conflitos
éticos (MAGALHAES, 2020).

Pode ser realizada em qualquer ambiente como sala de espera, na frente da APS, em uma quadra ou
escola, podendo ser feita individual, em dupla ou em grupo. A dramatizacdo pode oferecer informacoes

sobre doencas, formas de prevencao, sinais e sintomas ou sobre educacao em saude.

Hora de aplicar

QR-Code para acesso a uma peca teatral "Recomecando a
Jornada" que conta a histéria de uma puérpera que seu bebé fica
internado na Unidade de Tratamento Intensivo Neonatal devido a

uma ITU ndo identificada. Destacando a importancia do

pré-natal.

Outros exemplos de atividade: Dramatizacdo de um jovem que acabou de descobrir que é portador do
virus HIV ou uma adolescente que sofre bullying por ter mal halito e carie, conscientizando a
importancia da higiene bocal, danos no bullying, saide mental e empatia. Os pacientes tendem a
guardar na memoria esses momentos impactantes, podendo além de rever suas praticas, conscientizar
colegas e familiares. A prefeitura pode auxiliar enviando outros profissionais e promovendo outras

dindmicas no evento como testes rapidos.

Estudo adicional

QR-Code para acesso a uma reportagem disponivel no Youtube
sobre grupo teatral “chaves”, formado por profissionais e

moradores na UBS Varginha em Sao Paulo.
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FEEDBACK

O feedback é um dos instrumentos de avaliacdo que merece especial atencao por parte dos preceptores

na relacdo com os seus estagiarios, podendo determinar como os alunos pensam, como se sentem,
como reagem ao tipo de feedback dado pelos professores e, em grande parte, é ele que pode
determinar a forma como o estagiario encara a responsabilidade no seu dia a dia. Podendo assim, ser

utilizada para incentivar a aprendizagem (PEREIRA, 2021).

E realizado apés uma conduta pratica onde o preceptor observa detalhes, podendo utilizar checklist
com os objetivos a serem alcancados (Ex.: postura, interacado, desenvoltura, seguranca, conhecimento,

técnicas) pontuando cada detalhe/objetivo, obedecendo os principios do feedback, descritos abaixo:

a. Proporcionar feedback tado cedo quanto possivel apds a pratica. O feedback deve ser proporcionado

imediatamente de modo que os estagiarios tenham bem presente o seu desempenho;
b. Iniciar com elogio sobre os desempenhos corretos. Incentiva o estagiario a continuar aprendendo;
c. Proporcionar feedback especifico. Descrever o que exatamente ele estd pontuando, sendo claro;

d. Concentrar-se nos comportamentos, ndo nas intencdes. Evitando atitudes defensivas e com foco

nos objetivos a serem alcancados;

e. Adaptar o feedback ao nivel de desenvolvimento do estagiario. Para que ele compreenda

exatamente o que esta fazendo corretamente e como melhorar;

f. Exemplificar o comportamento adequado quando se der feedback negativo. Ensinando e orientando

o aluno a forma correta de realizar RAMALHO; ROCHA; LOPES, 2020).
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Um feedback eficaz requer pratica, empatia, um ambiente adequado e cautela quanto ao olhar, postura

e linguagem do preceptor. Segue algumas orientacoes de como oferecer feedback:

e Escolha um momento apropriado para dar feedback, quando ambas as partes estiverem disponiveis e

possam se concentrar na conversa.

¢ Seja claro e especifico sobre o que vocé deseja fornecer feedback. Evite generalidades.

e Concentre-se no comportamento ou acao observada em vez de julgar a pessoa. Por exemplo, em vez

de dizer "Vocé é sempre desorganizado", diga "Percebi que houve atrasos no projeto recente".
¢ Baseie seu feedback em fatos observaveis e evite fazer suposicoes.

e Use uma abordagem de "Eu": Falando sobre como a situacao afetou vocé ou a equipe usando frases

como "Eu notei que..." ou "Isso me fez sentir..."

e Mantenha um tom construtivo e amigavel, evitando criticas negativas ou ataques pessoais.

e Sugira maneiras de melhorar o desempenho ou lidar com a situacao de maneira mais eficaz. Isso ajuda

a tornar o feedback mais util.

e QOuca atentamente, dando ao estagidario a oportunidade de responder e compartilhar seus

pensamentos e sentimentos. E esteja aberto a ouvir o ponto de vista dele.

e Esteja disposto a ajustar seu feedback com base na resposta da outra pessoa.

¢ Forneca feedback regularmente, ndo apenas quando ocorrem problemas. O feedback continuo ajuda

no desenvolvimento e no crescimento.

e Depois de fornecer feedback, acompanhe o progresso e reconheca as melhorias ou mudancas

positivas.

¢ Mantenha a confidencialidade do feedback, especialmente em questdes sensiveis ou pessoais.
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Hora de aplicar

Segue abaixo, descricdo de um feedback corretivo fornecido por um preceptor apés um exame fisico

em que o estagidrio esqueceu de aferir a pressdo de um paciente idoso.

- Preceptor: [Nome do Estagiario], gostaria de discutir o exame fisico que realizamos hoje. Em geral,
vocé fez um 6timo trabalho na comunicacdo com o paciente e na avaliacdo dos sinais vitais. No

entanto, notei que vocé esqueceu de aferir a pressao arterial do paciente idoso durante o exame.
- Estagiario: Desculpe, eu nao percebi que havia esquecido de fazer isso.

- Preceptor: Entendo que erros podem acontecer, e é importante aprender com eles. No caso de
pacientes idosos, a afericao da pressao arterial é particularmente relevante, pois ajuda a monitorar
sua saude cardiovascular e pode fornecer informacdes valiosas para o diagndstico e tratamento,
sendo um indicador crucial e ao nao verificar isso, podemos perder informacdes importantes para o

cuidado do paciente.
- Estagiario: Vocé esta certo, eu deveria ter feito isso. Eu vou me lembrar da préoxima vez.

- Preceptor: Otimo. Aprender com nossos erros é parte do processo de crescimento. No futuro,
certifiqgue-se de seguir um procedimento passo a passo para garantir que todos os aspectos do
exame fisico sejam abordados, especialmente em pacientes com necessidades especificas, como os
idosos. Além disso, se vocé tiver alguma duvida sobre o procedimento ou precisar de ajuda, nao

hesite em me perguntar ou pedir orientacao.

- Estagiario: Eu entendi. Vou me certificar de que isso ndo aconteca novamente e de que seguirei o

protocolo corretamente.

- Preceptor: Otimo, [Nome do Estagiario]. Tenho confianca em seu potencial e sei que vocé aprender
com esta situacdo. Lembre-se de que estamos aqui para apoid-lo no seu desenvolvimento
profissional, e o feedback faz parte desse processo. Continue seu bom trabalho e aprimorando suas

habilidades.

Este feedback foi corretivo e construtivo, enfatizando a importancia do procedimento e oferecendo
orientacdo para o estagiario melhorar no futuro. Ele também demonstra apoio e incentiva a

comunicacao aberta entre o preceptor e o estagiario.
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RELATOS DE EXPERIENCIAS

O site http:/www.ideiasus.fiocruz.br/portal/ disponibiliza inscricoes de mostras estaduais sobre praticas

educacionais. As praticas que integram a plataforma IdeiaSUS sao relatos enviados de forma voluntaria
por trabalhadores e equipes de todo o pais e organizadas em diversas areas. Sendo uma rica fonte para
inovacao das praticas realizados pelos preceptores nas APS ou uma forma de divulgacao de projetos

elaborados pelos estagiarios.

Figura 3: Imagem do site IdeiaSUS, que mostra portfélio de praticas educacionais em diversos temas

realizadas pelo SUS.
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Figura 4: Imagem do site https:/portfoliodepraticas.epsjv.fiocruz.br/, que reune relatos e midias
ilustrativas de experiéncias inovadoras nacionais, realizadas em APS. Além de inspirar os preceptores
no desenvolvimento de praticas com MA, descreve problemas na comunidade que podem ser

trabalhados
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