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RESUMO

Introdugéo: As Diretrizes Curriculares Nacionais em enfermagem propdem novas
formas de organizacéo curricular, diferentes cenarios, incluindo a Atencdo Priméria a
Saude como campo de pratica para os estudantes de graduacdo na area de satde. Observa-
se envolvimento dos profissionais do SUS com atividades de supervisdo/orientacédo de
estudantes de graduacdo na area de saude. A preceptoria tem a finalidade de alcancar
objetivos de aprendizagem através de situacdes préticas. Objetivo: compreender o
significado atribuido pelo profissional de enfermagem sobre a preceptoria na atencdo
primaria a saide. Método: estudo de natureza qualitativa realizado no municipio de
Pesqueira no Agreste Pernambucano entre maio de 2017 e junho de 2019. Foram
envolvidos profissionais enfermeiros atuantes como preceptores na atencdo primaria em
saude h& pelo menos um ano e em atividade no servigo. Entrevistou-se 06 preceptores
selecionados por conveniéncia, sendo o nimero final definido segundo os critérios de
saturagdo. Como técnica para andlise de dados, foi eleita a entrevista na sua modalidade
individual e semiestruturada, para a qual foi elaborado roteiro com base nas Diretrizes
Curriculares Nacionais e nos autores Barreto et al. Esse referencial tedrico serviu como
ancoragem para a reinterpretacdo das narrativas dos participantes. Foi utilizada a Anéalise
de Conteido, na modalidade tematica para a analise das falas. As entrevistas foram
gravadas e transcritas na integra, tendo em vista a fidedignidade dos depoimentos. A
analise das informagdes, incluindo a leitura transversal do material, levou a identificagéo
das areas tematicas. Por fim, foi realizada a interpretacdo, com discussao pela equipe de
pesquisadoras, privilegiando a subjetividade apreendida a partir do contexto das falas e
sempre ancorada no referencial tedrico adotado. A pesquisa obedeceu aos critérios éticos
do Comité Nacional de Etica em Pesquisa da Resolugio 466/2012 do Conselho Nacional
de Salde. O projeto foi aprovado Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
Pernambucana de Salde com o CAAE: 87211018.3.0000.5569. Resultados: Foram
identificadas quatro categorias de anélise: percep¢ao dos enfermeiros quanto ao processo
de ensino aprendizagem; relacdo preceptor-educando; processo de avaliagdo e pactuacdo
entre a Instituicdo de Ensino Superior e 0 servico. Conclusdo: Os preceptores reconhecem
a importancia da sua funcdo para a formacao dos estudantes, destacaram a aprendizagem
colaborativa como ferramenta do processo, porém, relataram que 0 processo ensino-
aprendizagem ocorre na rotina de servigo, sem comunicacdo ou planejamento efetivos
com a Instituicdo de Ensino Superior. A principal demanda foi a necessidade de
treinamento que as capacitasse a melhorar sua atividade docente em beneficio do
estudante.

Palavras-chave (DeCS): Sistema Unico de Saude; Atencdo Priméria & Satde; Educacio
na Saude; Preceptoria; Estratégia de Saude da Familia.



ABSTRACT

Introduction: The National Curricular Guidelines in nursing propose new forms of
curricular organization, different scenarios, including Primary Health Care as a field of
practice for undergraduate students in the health area. It is observed the involvement of
SUS professionals with supervisory / orientation activities of undergraduate students in
the health area. The preceptory aims to achieve learning objectives through practical
situations. Objective: to understand the meaning attributed by the nursing professional
about the preceptor in primary health care. Method: a qualitative study carried out in the
municipality of Pesqueira in the Agreste state of Pernambuco between May 2017 and
June 2019. Nursing professionals were involved as preceptors in primary health care for
at least one year and in service activities. We interviewed 06 preceptors selected for
convenience, the final number being defined according to the saturation criteria. As a
technique for data analysis, the interview was chosen in its individual and semi-structured
mode, for which a script was drawn up based on the National Curricular Guidelines and
the authors Barreto et al. This theoretical reference served as an anchor for the
reinterpretation of the participants' narratives. Content Analysis was used in the thematic
modality for the analysis of the speeches. The interviews were recorded and transcribed
in full, due to the trustworthiness of the testimonies. The analysis of the information,
including the transversal reading of the material, led to the identification of the thematic
areas. Finally, the interpretation was carried out, with discussion by the team of
researchers, privileging the subjectivity seized from the context of the lines and always
anchored in the theoretical framework adopted. The research complied with the ethical
criteria of the National Committee for Ethics in Research Resolution 466/2012 of the
National Health Council. The project was approved Research Ethics Committee of the
Pernambucan Health Faculty with the CAAE: 87211018.3.0000.5569. Results: Four
categories of analysis were identified: nurses' perception of the learning process;
preceptor-educating relationship; process of evaluation and agreement between the
Institution of Higher Education and the service. Conclusion: Preceptors recognize the
importance of their role in the training of students, highlighted collaborative learning as
a tool of the process, but reported that the teaching-learning process occurs in the routine
of service, without effective communication or planning with the Institution of Education
Higher. The main demand was the need for training that would enable them to improve
their teaching activity for the benefit of the student.

Keywords (DeCS): Unified Health System; Primary Health Care; Health Education;
Preceptoria; Family Health Strategy.
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I.  INTRODUCAO

A instituicdo da satde como dever do Estado através de um processo de empenho
por igualdade de direitos e discussdo de politicas publicas adveio de movimentos
sanitarios das décadas de 70 e 80.! O Relatério Final da VIII Conferéncia Nacional de
Satde (VII1 CNS, 1986)? serviu de base para a elaboracdo do capitulo referente a salde,
constante na Constituicido Federal de 1988.3

Este capitulo institui que é dever do Estado a garantia de salde gratuita a todo
cidaddo brasileiro, criando, assim, o Sistema Unico de Sadde (SUS).> Com o novo
sistema, a prestacao de servigcos de saude foi reorganizada, de modo a oferecer atencéo
integral e completamente gratuita a populacdo brasileira, garantindo acesso e qualidade
dos servicos.*

Em setembro de 1990, foi sancionada a Lei n°® 8080/1990°, conhecida como Lei
Organica da Saude, que dispGe sobre o detalhamento da organizacédo e do funcionamento
dos servicos, bem como as condicOes para promocéo, protecdo e recuperacao da salde.®
Em dezembro do mesmo ano, o congresso nacional aprovou a Lei n° 8.142/1990°, que
trata da participagdo da comunidade na gestdio do SUS, e da transferéncia
intergovernamental de recursos financeiros destinados a salde. ¢ Estas sdo as leis que
regulamentam o SUS.

Em 1991, visando a reorientacdo da assisténcia ambulatorial e domiciliar, foi
criado o Programa de Agentes Comunitarios de Saude (PACS), uma importante estratégia
de ligacdo efetiva entre unidades de salde e comunidade.” O PACS antecedeu a criacdo
do Programa Saude da Familia (PSF), que surgiu em 1994, configurando-se como uma
estratégia de prestacdo de servicos de saude de forma holistica e interdisciplinar
atualmente nomeada Estratégia Satde da Familia (ESF).’

A ESF tem como fundamento o rompimento da organizagdo disciplinar
tradicional, fragmentada e prioritariamente voltada para a dimensao biolégica do processo
salde-doenca.? Tem como obijetivo realizar a promogcéo, protecéo e recuperacéo da satde
do individuo considerando seus modos de vida e o ambiente no qual esta inserido. A
execucao destes servicos acontece através de uma equipe multidisciplinar, que atua de
forma integrada, fortalecendo a Atencéo Priméria a Satde (APS).°

Starfield'® conceituou a APS como o primeiro nivel de assisténcia dentro do



sistema de salde, caracterizando-se, principalmente, pela continuidade e fortalecimento
da Atencdo Primaria a Salde integralidade da atencdo, além da coordenacdo da
assisténcia dentro do proprio sistema, da atencdo centrada na familia, da orientacdo e
participacdo comunitéria e da competéncia cultural dos profissionais.

A definicdo e os principios que embasam atualmente a APS superaram a visao de
que esta seria meramente um dos niveis do sistema de saude ou um campo especifico de
atuacdo. Pelo contrario, a APS é considerada como reorganizadora das préaticas
individuais e coletivas, e reorientadora do SUS, atuando como ordenadora do cuidado
dentro da rede de atengdo.!

A APS tornou-se especialmente relevante a universalidade e a melhoria do acesso
aos servicos e salde. Os cuidados primarios de satde tém sido preconizados em varios
paises do mundo com a finalidade de alcancar maior equidade e satisfacdo das
expectativas dos usuérios, além de procurar garantir a promogdo da salde e a prevencéo
de agravos, com alta resolutividade.!

Paises como Inglaterra, Canada, Espanha e Cuba organizaram seus sistemas de
salde priorizando o acesso universal com cuidado continuado, integral e coordenado,
junto as comunidades e seu contexto social, ou seja, desenvolveram sistemas com forte
orientacdo para a Atencdo Primaria a Saude (APS). 12

Para o Ministério da Saude, a APS é considerada cenario vivo de praticas, em uma
perspectiva de formar profissionais que venham a atender as necessidades do SUS.®
Sendo assim, este nivel de atencdo tornou-se como campo de préatica para os estudantes
de graduacdo na area de salde, incluindo os graduandos em enfermagem.*3

De acordo com as Diretrizes Curriculares (DCN) do curso de Graduagdo em
Enfermagem, instituidas pelo Conselho Nacional de Educac¢do, no ano de 2001, através
da Resolugdo CNE/CES n°3, a formacdo do enfermeiro tem por finalidade dotar o
profissional dos conhecimentos requeridos para o exercicio de competéncias e
habilidades gerais, tais como: atengdo & saude, tomada de decisdes, comunicac&o,
lideranca, administracdo, gerenciamento e por fim educacdo permanente.*?

A Lei Organica da Satde 8080/1990° estabelece para, todas as esferas de governo
(Unido, Estados e Municipios), a “participacdo na formulagdo e na execucao da politica
de formacao e desenvolvimento de recursos humanos para a saude”, e a “organizagdo de
um sistema de formacao de recursos humanos em todos 0s niveis de ensino e pesquisa,

mediante normas especificas, elaboradas conjuntamente com o



sistema educacional”.

Dessa forma, o SUS atua na ordenagdo de formacdo de recursos humanos na
salde® e, dentre os desafios para sua efetiva implantagéo, estd a adequacéo das matrizes
curriculares dos cursos de graduacdo da area de saude. Os cursos em salde devem
oferecer respostas de formacdo que atendam as necessidades de salde da populacdo
brasileira em consonancia com os principios e diretrizes do SUS.

Os profissionais do SUS estdo, portanto, envolvidos com atividades de
supervisdo/orientacdo de estudantes de graduacdo na area de salde. Essa superviséo,
segundo Trajman®®, é nomeada de preceptoria e exige atribuicdes técnicas e pedagogicas.

De acordo com Botti'®, a preceptoria em salde é uma atividade pedagdgica que
ocorre no ambiente de trabalho e formacdo profissional, simultanea ao exercicio clinico.
E uma atividade desenvolvida por profissionais da assisténcia a sadde, que podem estar
vinculados a uma instituicdo de ensino, ou nao.

A preceptoria tem por finalidade o ensino através de situacfes praticas. Além de
aprimorar 0 desempenho préatico, aperfeicoa a formacdo ética e moral dos alunos,
estimulando-os a atuar no processo satde-doenca-cuidado, em seus diferentes niveis de
atencdo, com responsabilidade social e compromisso com a cidadania. ¥

Na Enfermagem, a pratica da preceptoria, comecou a ser mais discutida a
partir de 1996, com o parecer 314/94 do Conselho Federal de Educacéo, aprovado pelo
MEC?Y'. Este documento dispde sobre a portaria MEC n° 1.721, de 15 de dezembro de
1994 (publicada no DOU de 16 de dezembro de 1994, secdo 1, pagina 19.801), que
estabelece o curriculo minimo do Curso de Graduacdo em Enfermagem, preconizando o
estagio acompanhado pela instituicdo de ensino e enfermeiros dos servicos de salde.

O referencial tedrico adotado no presente estudo e que servira como ancoragem
para a reinterpretacdo das narrativas dos participantes foi baseado das DCN de
enfermagem 2001, e nos autores Barreto et al.*®

O referencial escolhido justifica-se por ser um estudo que determina de forma
sistematizada os aspectos relevantes para a funcdo do preceptor da atencéo primaria em
salide na formacéo da graduacao e p6s graduacao.

Os autores Barreto et al.*® destacam os seguintes aspectos fundamentais a construcéo
de um processo de formagéo: Concepcéao de conhecimento; Relacdo preceptor- educando;
Relagéo ensino-pesquisa-trabalho; Avaliagdo; Construcéo da



interdisciplinaridade; Pactuacéo interinstitucional.8

Segundo os autores citados, esses aspectos apresentados constituem as diretrizes
a serem utilizadas por professores, preceptores, gestores e estudantes para pensar o
processo ensino-aprendizagem na sua pratica diaria.

Segundo Barreto et. al., o perfil do preceptor deve estar moldado em ser mais que
um bom conhecedor de dominios técnicos e contetidos; este perpassa pela capacidade de
cuidar, de ensinar suas praticas, ser facilitador, resolutivo, efetivo, de ter a integralidade
como foco na sua dindmica de trabalho pautadas em relagBes de respeito, ética e
humanizacdo para que o0 usuario e o discente sejam protagonistas na gestdo do cuidado
nas suas respectivas funcdes.!8

A instrucdo de preceptores é fundamental para a execucdo do ensino e da
avaliacdo com eficacia, além da melhoria da comunicacéo entre os atores envolvidos
nesse processo. Nessa perspectiva, o ambiente da APS favorece o aprendizado de maneira
coletiva a partir da relacdo harmoniosa preceptor-educando. 18

A introducéo do estudante no servico ressignifica a relacdo dos profissionais
com os usuarios e estabelece novos fluxos de trabalho, no sentido de integrar estudante a
rotina. Essa modalidade de trabalho-estudo ressalta o preceptor como figura de
interlocucéo entre a gestdo, a academia e o0s servicos de salide.®

Com base no tema discorrido, o presente estudo procurou compreender 0s
significados atribuidos pelos enfermeiros a sua vivéncia na preceptoria da Atencédo
Priméaria em Salde na cidade de Pesqueira/PE, com a finalidade de estimular a reflexdo
sobre estratégias de desenvolvimento docente para esse publico objetivando o sucesso da

atividade de preceptoria e qualificacdo do atendimento ao usuério.



I.  OBJETIVOS

2.1 Geral

Compreender o significado atribuido pelo profissional de enfermagem a sua

vivéncia como preceptor na atencdo primaria em saude.
2.2 Especificos

1) Identificar a percepg¢éo dos enfermeiros preceptores quanto ao processo de ensino
aprendizagem;
2) Conhecer os significados atribuidos pelos enfermeiros preceptores da APS no que diz
respeito a relacéo preceptor-educando;
3) Conhecer o significado atribuido ao processo de avaliagdo realizado pelo preceptor;
4) Compreender a concepcdo atribuida pelos enfermeiros preceptores na APS sobre a

pactuacao entre a Instituicdo de Ensino Superior e 0 servico.



II. METODOS

3.1 Desenho de estudo

Tratou-se de uma abordagem qualitativa onde se ofereceu espaco diferenciado de
escuta aos participantes, procurando compreender os significados por eles atribuidos ao
processo de preceptoria na atengdo primaria a satde.

A pesquisa qualitativa busca compreender o processo no qual as pessoas, a partir
de suas vivéncias, constroem significados e descrevem o que sdo estes. Por “significado”,
entende-se algo pessoal e nico, que é vivenciado na realidade e se manifesta a partir das
representacdes sociais, cognitivas, valorativas e emocionais, necessariamente
contextualizadas.?%%

O significado esta circunscrito ao registro da linguagem, através do uso de signos
e simbolos, no qual o sujeito aproxima-se de alguns aspectos constitutivos da sua
subjetividade. Assim, o significado € um representante de toda uma gama de sentidos
subjetivos, pessoais. O alvo ndo é o fendmeno em si, mas a significagdo que o fendmeno

ganha para os que o0 vivenciam. 292

3.2 Local do estudo

O estudo foi realizado nas Unidades de Saude da Familia (USF) do municipio de
Pesqueira, situado no Agreste de Pernambuco, onde se desenvolve a pratica em Atencéao
Priméria dos graduandos de Enfermagem do Intituto Federal de Pernambuco (IFPE).
Segundo o ultimo censo demogréfico realizado pela Fundag&o Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica (IBGE) no ano 2010, o Municipio de Pesqueira conta com uma
populacdo total de 62.931 habitantes, 45.126 residentes em area urbana e 17.805
residentes na zona rural, distribuidos em cinco distritos, além da area indigena. De
acordo com o Ministério da Salde, a cobertura de Atengdo Béasica para o ano de 2019 é
de 82,33% da populagdo, com 16 unidades e 16 enfermeiros, além de um

hospital geral que dispde de clinica médica e cirdrgica, urgéncia e obstetricia.?
3.3 Periodo do estudo e coleta

O estudo foi realizado entre maio de 2017 e junho de 2019. As entrevistas foram

realizadas no periodo de outubro a dezembro de 2017.



3.4 Populacéo de estudo/Amostra/Amostragem

A populagdo do estudo envolveu seis profissionais enfermeiros da APS de
Pesqueira, atuantes como preceptores.

Foram incluidos no estudo preceptores selecionados por conveniéncia, sendo o
numero final de participantes definido segundo os critérios de saturagdo, quando houve
reincidéncia, qualidade e suficiéncia do material apreendido a partir das entrevistas,
permitindo o aprofundamento das questdes trazidas pelos entrevistados e o alcance dos
objetivos propostos. Esses critérios foram avaliados por meio de discussao e anélise entre
as pesquisadoras, utilizando-se as matrizes individuais, ou seja, elaborada para cada

preceptor, e transversais, construidas durante o processo de analise das entrevistas.?2242

3.5 Critérios de selecédo

Os profissionais com no minimo um ano de experiéncia como preceptor na APS

no municipio de Pesqueira e que estavam no exercicio de suas atividades no servico.

3.6 Procedimentos para a realizacdo das entrevistas

Inicialmente, foi realizada uma exploracéo ao campo com a intencéo de entender
a rotina da realizacdo dos estagios dos graduandos de enfermagem e dos preceptores na
APS e esclarecer os objetivos da pesquisa aos enfermeiros preceptores, bem como
expressar 0 compromisso da pesquisadora neste estudo.

O inicio das atividades ocorreu logo ap6s a aprovagdo do Projeto de Pesquisa pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade Pernambucana de Sadde.

Os preceptores que concordaram em participar e apds a leitura e assinatura do
termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) (Apéndice 1) tiveram as entrevistas
agendadas conforme a sua disponibilidade de tempo. Foi definido junto a cada
participante, o local para a realizagdo das entrevistas, sob o qual, foi garantido a
privacidade do entrevistado, o seu conforto e uma boa acustica para ndo haver prejuizo
da qualidade das gravacdes.

As primeiras entrevistas foram realizadas como piloto com a finalidade de

favorecer as habilidades da pesquisadora para a realizacao das entrevistas com



qualidade e rigor, priorizando as falas dos entrevistados, a escuta diferenciada, o
adequado manejo da transferéncia e a utilizagdo do roteiro da entrevista (Apéndice 2).
Essas entrevistas apresentaram boa qualidade e foram incluidas no estudo.

As entrevistas foram gravadas e transcritas na integra, na medida em que foram
sendo realizadas, tendo em vista a fidedignidade dos depoimentos. Nesse sentido, as
transcricbes procuraram destacar os elementos paralinguisticos e suprassegmentares
marcados da seguinte forma: ... espaco no inicio ou na hesitagdo da fala, [...] recorte da

mesma fala e falas ndo identificadas.?

2.7 Andlises dos dados

A andlise de dados foi realizada através da Analise de Conteido, na modalidade
tematica. 426

Para Bardin (2009), a analise de contetdo, enquanto método torna-se um conjunto
de técnicas de analise das comunicacdes que utiliza procedimentos sistematicos e
objetivos de descricdo do contetudo das mensagens. Segundo a mesma autora, 0 tema € a
unidade de significacdo que se liberta naturalmente de um texto analisado segundo
critérios relativos a teoria que serve de guia para a leitura. Realizar uma andlise tematica
consiste em identificar os ndcleos de sentido que compdem uma comunicagéo, 0s quais
signifiquem alguma coisa para o objeto analitico visado. A anélise temética desdobra-se
em trés etapas: pré-analise; exploracdo do material, tratamento dos resultados obtidos e
interpretacdo.?’

A cada transcricdo, o material foi analisado e discutido entre as pesquisadoras,
buscando-se, a partir dos diferentes olhares, a construgdo interpretativa das falas e a
avaliacdo dos aspectos de cunho transferencial, o que possibilitou a identificacédo da
saturacdo. O processo de andlise e interpretacdo das falas foi feito sempre ancorado no
referencial teérico de Barreto.*®

Foram feitas anotacGes do diario de campo apds o término de cada entrevista,
contemplando observacdes relacionadas ao contexto de realizagdo das entrevistas, com o
registro de expressdes emocionais, espontaneidade, comportamentos, recortes
significativos das falas e ideias analiticas em andamento.?®

Foi realizada uma entrevista com cada preceptor. A qualidade e a suficiéncia das

informacg6es foram avaliadas na etapa de pré-analise do material, ou seja, da leitura



flutuante e da constituicdo do Corpus, procedendo-se a seguir a um exame de cada
entrevista com uma visdo conjunta de todo o material, identificando-se as unidades de
fala que remetiam aos elementos ou categorias de andlise tedricas ou empiricas. Nessa
etapa para a sistematizagdo da analise foram construidas as matrizes pelas pesquisadoras
a partir das categorias analiticas e empiricas, transcricdo e trecho das falas, ndcleos de
sentido e sintese de nlcleos de sentido.?®

Por fim, foi realizada a interpretacdo, com discussdo cuidadosa pelas
pesquisadoras, privilegiando a subjetividade apreendida a partir do contexto das falas e
sempre ancorada no referencial teérico adotado.'® Foram seguidos os seguintes passos:

e Pré- anélise: ordenamento do material produzido por meio das entrevistas;
imersdo nos dados brutos para impregnar-se por seu contetdo; aprofundamento
individual/vertical, identificacdo de conceitos a partir dos quais 0s materiais foram
examinados e referenciados com base nos objetivos de analise do estudo;

e Exploracao do material: conteido da fala foi organizado por categorias, como
também os aspectos similares (horizontalizagdo), recorrentes, ilustrados por
recortes de transcricdes, nlcleos de sentido e temas centrais com subcategorias,
(andlise transversal do material)

e Tratamento dos Resultados Obtidos e interpretacdo: as pesquisadoras fizeram
inferéncias e interpretacdes das falas pautados no referencial teérico de Barreto,
2011.18

3.8 Aspectos éticos

A pesquisa obedeceu aos critérios éticos do Comité Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) da Resolucédo 466/2012 do Conselho Nacional de Saide (CNS). Os preceptores
participaram da pesquisa mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (Apéndice 1) ap6s esclarecimentos quanto a finalidade do estudo. O projeto
foi aprovado Comité de Etica da Faculdade Pernambucana de Sadde. Nimero do Parecer:
2.597.413 / CAAE 87211018.3.0000.55609.

Foi garantido anonimato de cada sujeito participante por meio da utilizacdo de

cognomes, que no caso do estudo atual, foram nomes de escritores da literatura brasileira.
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I11.  RESULTADOS

Os resultados seréo apresentados em formato de artigo, seguindo as orientagdes
da Revista Brasileira de Enfermagem - Reben, qualis A2, escolhida por se tratar de uma
publicacdo composta por temas pertinentes a area de Enfermagem e saude, contribuindo

significativamente com o processo de formacéo e qualificagdo profissional.

PRECEPTORIA NA ESTRATEGIA DE SAUDE DA FAMILIA:
PERCEPCAO DOS ENFERMEIROS NUM MUNICIPIO
PERNAMBUCANO.

PRECEPTORIA IN THE FAMILY HEALTH STRATEGY: PERCEPTION
OF NURSES IN A PERNAMBUCANO MUNICIPALITY.

PRECEPTORIA EN LA ESTRATEGIA DE SALUD DE LAFAMILIA:
PERCEPCION DE LOS ENFERMEIROS EN UN MUNICIPIO
PERNAMBUCANO

Autores: Ana Rodrigues Falbo
Reneide Muniz
Barbara Pessoa R. Fernandes
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RESUMO

Objetivo: compreender o significado atribuido pelo profissional de enfermagem sobre a
preceptoria na atencdo priméria a saude. Método: estudo descritivo com abordagem
qualitativa. Os dados foram coletados através de entrevista individual e semi-estruturada
com 06 preceptores da Atencdo Primaria a Saude, obedecendo ao critério de saturacéo.
Para interpretagdo dos resultados, utilizou-se a técnica da analise tematica. Resultados:
Foram identificadas quatro categorias de anéalise: percepgdo dos enfermeiros quanto ao
processo de ensino aprendizagem na Atencdo Primaria a Saude; relacdo preceptor-
educando; processo de avaliacdo e pactuacdo entre a Instituicdo de Ensino Superior e 0
servico. Os preceptores reconhecem a importancia da sua funcdo para a formagdo dos
estudantes, destacaram a aprendizagem colaborativa como ferramenta do processo,
porém, relataram que o0 processo ensino-aprendizagem ocorre na rotina de servigo, sem
comunicacdo ou planejamento efetivos com a Instituicho de Ensino Superior.
Consideracdes Finais: percebe-se que o processo de ensino aprendizagem acontece na
rotina do servigo, como também que o relacionamento preceptor-educando é harménico e
propicio a construgdo de conhecimento de maneira colaborativa. A principal demanda foi a
necessidade de treinamento que as capacitasse a melhorar sua atividade docente em
beneficio do estudante.

Descritores: Atencdo Primaria a Saude; Educagdo na Saude; Preceptoria.

ABSTRACT

Objective: to understand the meaning attributed by the nursing professional about the
preceptor in primary health care. Method: descriptive study with qualitative approach.
Data were collected through an individual and semi-structured interview with 06 primary
health care preceptors, obeying the saturation criterion. For the interpretation of the
results, the thematic analysis technique was used. Results: Four categories of analysis
were identified: nurses' perception of the learning process in Primary Health Care;
preceptor-educating relationship; process of evaluation and agreement between the
Institution of Higher Education and the service. Preceptors acknowledge the importance
of their role in the training of students, highlighted collaborative learning as a tool of the
process, but reported that the teaching-learning process occurs in the routine of service,
without effective communication or planning with the Institution of Higher Education.
Final Considerations: it is perceived that the process of teaching learning happens in the
routine of the service, but also that the preceptor-educating relationship is harmonious
and conducive to the construction of knowledge in a collaborative way. The main demand
was the need for training that would enable them to improve their teaching activity for
the benefit of the student

Keywords: Primary Health Care; Health Education; Preceptoria.
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RESUMEN

Objetivo: comprender el significado atribuido por el profesional de enfermeria sobre la
preceptoria en la atencion primaria a la salud. Método: estudio descriptivo con enfoque
cualitativo. Los datos fueron recolectados a través de entrevista individual y semi-
estructurada con 06 preceptores de la Atencion Primaria a la Salud, obedeciendo al
criterio de saturacion. Para la interpretacion de los resultados, se utilizé la técnica del
analisis tematico. Resultados: Se identificaron cuatro categorias de andlisis: percepcion
de los enfermeros en cuanto al proceso de ensefianza aprendizaje en la Atencion Primaria
a la Salud; relacion preceptor-educando; proceso de evaluacion y pactacion entre la
Institucion de Ensefianza Superior y el servicio. Los preceptores reconocen la importancia
de su funcidn para la formacion de los estudiantes, destacaron el aprendizaje colaborativo
como herramienta del proceso, sin embargo, relataron que el proceso ensefianza-
aprendizaje ocurre en la rutina de servicio, sin comunicacion o planificacion efectivos
con la Institucion de Ensefianza Superior. Consideraciones finales: se percibe que el
proceso de ensefianza aprendizaje ocurre en la rutina del servicio, como también que la
relacion preceptor-educando es armonica y propicia a la construccion de conocimiento de
manera colaborativa. La principal demanda fue la necesidad de entrenamiento que las
capacitara a mejorar su actividad docente en beneficio del estudiante

Descriptores: Atencion Primaria a la Salud; Educacion en Salud; preceptoria.

AUTOR CORRESPONDENTE Ana Rodrigues Falbo E-mail: anarfalbo@gmail.com

INTRODUCAO

A Lei Organica da Salde 8080/1990" estabelece para todas as esferas de governo
(Unido, Estados ¢ Municipios) a “participa¢do na formulacdo e na execucao da politica
de formacao e desenvolvimento de recursos humanos para a saude”, e a “organizagdo de
um sistema de formacdo de recursos humanos em todos 0s niveis de ensino e pesquisa,
mediante normas especificas, elaboradas conjuntamente com o sistema educacional”.!

Dessa forma, o SUS atua na ordenacéo de formacéo de recursos humanos na salde
e, dentre os desafios para sua efetiva implantacdo, esta a adequacdo das matrizes
curriculares dos cursos de graduacdo da area de saude. Os cursos em salde devem
oferecer respostas de formacdo que atendam as necessidades de saude da populacéo
brasileira em consonancia com os principios e diretrizes do SUS.?

Considerando a inerente funcdo do profissional do SUS como formador de
recursos humanos, o Conselho Nacional de Educagdo, no ano de 2001, através da
Resolucdo CNE/CES n°33, instituiu as Diretrizes Curriculares (DCN) do curso de
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Graduacdo em Enfermagem. Essas Diretrizes definem os principios, fundamentos,
condicOes e procedimentos para a formagdo de enfermeiros. O Art. 4° orienta que a
formacdo do enfermeiro tem por finalidade dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio de competéncias e habilidades gerais, tais como: atencao a
salde, tomada de decisdes, comunicacéo, lideranca, administracdo, gerenciamento e por
fim educacdo permanente.®

De acordo com autores como Botti%, a preceptoria em salide é uma atividade
pedagdgica que ocorre no ambiente de trabalho e formacdo profissional, simultanea ao
exercicio clinico e direcionada por profissionais da assisténcia, vinculados a uma
instituicdo de ensino ou ndo.

A preceptoria tem a finalidade de alcancar objetivos de aprendizagem através de
situac@es préaticas. Além de aprimorar o desempenho prético, aperfeicoa a formacéao ética
e moral dos alunos, estimulando-os a atuar no processo satde-doenga-cuidado, em seus
diferentes niveis de atencdo, com responsabilidade social e compromisso com a
cidadania.®

A instrucdo de preceptores é fundamental para a execucdo do ensino e da
avaliacdo com eficacia, além da melhoria da comunicacéo entre os atores envolvidos
nesse processo, logo, o ambiente da APS favorece o aprendizado de maneira colaborativa
a partir da relagdo harmoniosa preceptor-educando.®

Dessa forma, a introducédo do estudante no servigo ressignifica a relagcdo dos
profissionais com os usuérios e estabelece novos fluxos de trabalho, no sentido de integrar
estudante a rotina, ressaltando o preceptor como figura de interlocugédo entre a gestao, a
academia e os servicos de saude.’

Com base no tema discorrido, o presente estudo procurou compreender 0s
significados atribuidos pelos enfermeiros a sua vivéncia na preceptoria da Atencédo
Priméria em Saude na cidade de Pesqueira/PE, com a finalidade de estimular a reflexao
sobre estratégias de desenvolvimento docente para esse publico objetivando o sucesso da

atividade de preceptoria e qualificacdo do atendimento ao usuério.

METODOS
Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa, onde se ofereceu espaco
diferenciado de escuta aos participantes, procurando compreender os significados por eles

atribuidos ao processo de preceptoria na atengdo primaria a satde. Foi realizado na
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APS do Municipio de Pesqueira, onde se desenvolve a prética em Atengdo Priméria dos
estudantes de enfermagem do IFPE campus Pesqueira. A coleta aconteceu entre outubro e
dezembro de 2017. A amostra foi composta por seis preceptores, selecionados por
conveniéncia sendo esse numero definido segundo os critérios de saturacdo, quando
houve reincidéncia, qualidade e suficiéncia do material. Foram incluidos os profissionais
com no minimo um ano de experiéncia como preceptor na APS no municipio de Pesqueira
e gue estavam no exercicio de suas atividades no servi¢o. As falas foram submetidas a
analise tematica, seguindo as fases de pré-analise, exploracdo do material, tratamento dos
resultados obtidos e interpretacdo. O processo de anélise e interpretacdo das falas foi feito
sempre ancorado no referencial teérico de Barreto.8

A pesquisa obedeceu aos critérios éticos do Comité Nacional de Etica em Pesquisa
(CONEP) da Resolucédo 466/2012 do Conselho Nacional de Saide (CNS). Os preceptores
participaram da pesquisa mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (Apéndice 1) apos esclarecimentos quanto a finalidade do estudo. O projeto
foi aprovado Comité de Etica da Faculdade Pernambucana de Satde. Nimero do Parecer:
2.597.413 / CAAE 87211018.3.0000.5569.

Foi garantido anonimato de cada sujeito participante por meio da utilizacdo de

cognomes, que no caso do estudo atual, foram nomes de escritores da literatura brasileira.

RESULTADOS/DISCUSSAO

A pesquisa envolveu seis enfermeiras preceptoras, com idade variando entre 26 e
45 anos. O tempo de formacédo no curso de enfermagem variou entre 09 e 17 anos. Quanto
a titulacdo académica, uma realizou mestrado e cinco especializacdo, sendo trés em Salde
Coletiva e duas em Terapia Intensiva. O tempo de preceptoria na APS variou de um a
cinco anos.

Com a analise dos discursos, foram identificadas quatro categorias analiticas:
percepgdo dos enfermeiros quanto ao processo de ensino aprendizagem na APS, relagdo
preceptor-educando, processo de avaliacdo e pactuacdo entre a Instituicdo de Ensino
Superior e 0 Servico.

A trajetdria da enfermagem, profissdo historicamente feminina, tem revelado a

luta por espacos de atuagdo no mercado de trabalho e autonomia das mulheres ao longo
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do tempo, de modo que elas tém assumido atribuicdes multiplas em seus processos de
trabalho, nos mais diversos campos de atuacdo profissional, com responsabilidade,
comprometimento e envolvimento em atividades assistenciais, gerenciais, educativas e
politicas, focadas na promocdo de melhores préaticas de cuidado.®

Em estudo realizado com 490 profissionais da enfermagem do municipio de
Salvador a fim de determinar os fatores associados a capacidade para o trabalho (CT)
identificou-se que 92,0% dos trabalhadores da atencdo basica a salde sdo do sexo
feminino, o que corrobora com achados desta pesquisa, a qual evidenciou a participacao
exclusiva de mulheres na APS de Pesqueira/PE.1°

Quanto as caracteristicas académicas, a especializacdo foi a modalidade de curso
mais frequente entre os entrevistados. Dos cursos de pos-graduacdo Lato sensu, 67,0%
estavam relacionadas a salde publica ou areas afins (educacdo em salde, salde da
familia, satde coletiva), enquanto 33,0% referiu especializacdo em UTI. A busca por
cursos de especializacdo pode ser justificada pela necessidade de qualificacdo
profissional, vislumbrando desta forma melhores perspectivas de emprego e remuneragao
mais qualificada.!

O estudo atual procurou revelar o significado atribuido pelos profissionais de
enfermagem as suas vivéncias em relacdo a sua atividade de preceptoria na atencgédo
primaria a salde, evidenciando potencialidades e fragilidades. As preceptoras que
participaram do estudo demonstraram em suas falas a atuagdo com grupos de estudantes
como experiéncia satisfatoria, enriquecedora e construtiva, e com a qual se sentiram
identificadas. Apesar disso foi percebida manifestacdo de medo e inseguranca em relacéo
a preceptoria, 0 que provavelmente, remontou a falta de experiéncia e/ou de

desenvolvimento docente.

Processo ensino aprendizagem

As entrevistadas consideraram importante o papel do preceptor para o processo

de formacéo profissional.

A gente tem sempre que falar da responsabilidade que a gente tem
como enfermeiro e preceptor... € nosso dever a consolidacdo da

aprendizagem dos meninos... Cecilia Meireles



16

Para as entrevistadas, o processo de aprendizagem dos estudantes acontece na

rotina da unidade, através das experiéncias do dia-a-dia do servico.

E assim...na rotina mesmo. Eles v3o ver aqui a rotina do dia a dia
porque as atividades para as enfermeiras sdo muitas, [...] acabo

incluindo eles na pratica, na rotina do posto... Cecilia Meireles

E assim...na rotina mesmo [..]Gosto de deixa-los praticar mesmo,

porque na minha percepcao, o aprendizado € maior. Rachel de Queiroz

Esse fato pode ser atribuido a comunicacdo inefetiva com a IES e auséncia de
formacdo pedagdgica para o exercicio da preceptoria. Observou-se que uma repetitiva
demanda das profissionais entrevistadas foi a necessidade de contato frequente com a
IES, a partir de um canal aberto de comunicacdo, que facilitasse o entendimento das
demandas da instituicdo quanto ao aprendizado do discente. Além disso, foi ressaltada a
importancia da realizacdo de treinamentos que as capacitasse para o desenvolvimento da
atividade de preceptoria, a fim de melhorar sua atividade docente em beneficio do
estudante. A falta de treinamento técnico permanente lhes causa desconforto e sentimento

de inseguranca e medo do desconhecido.

N&s ndo somos professoras... a gente apenas passa pra eles o que a

gente vivencia na pratica. Lygia Fagundes Telles

Como a gente fica nessas preceptorias como voluntarias, era para de
qualquer forma nds recebéssemos uma capacitacdo como
preceptores.[...] Entdo eu acho assim, que o IFPE como institui¢cao
poderia fazer uns cursos de capacitagcdo de como lidar com esses
alunos, o que ensinar, o que pode, 0 que ndo pode, esse tipo de coisa,

né? Clarice Lispector
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[...] figuei com um pouco de receio. Veio um professor de 14, explicou,
falou que eu explicasse a vivéncia, ajudasse com duvidas, enfim... o que
fosse ajudar no conhecimento deles. Mas depois 0S meninos vem e
ficam s6 com a gente mesmo...Ai assim, a primeira impressao que eu
tive foi de medo porque eu nunca tinha vivenciado. Nao da pra saber
direito o que eles ja aprenderam, o que precisa ser s6 melhorado ou o

que ndo viram ainda... Rachel de Queiroz

Resultado semelhante foi encontrado em estudo realizado na Austrélia sobre a
aprendizagem do estudante no ambiente clinico, Broadbent e colaboradores®?
evidenciaram a falta de formacéo cientifica de preceptores para a atividade educacional,
bem como o desconforto por ndo estarem devidamente formados e pela falta de clareza
quanto ao seu papel.

Um estudo realizado com preceptores do Programa Nacional de Reorientacdo da
Formacao Profissional em Saude (Pr6-Saude) e o Programa de Educacdo pelo Trabalho
para Saude (PET/Saude) da Universidade Federal de Alagoas elencou o despreparo
académcio como um dos principais desafios a ser superado.*® A origem deste despreparo
estd vinculada a formacdo académica e ao fato de que muitos dos preceptores ndo
alcancaram as reformas na Diretrizes Curriculares, dificultando o desempenho de seu
papel frente ao discente.

Pode-se inferir que o ensino em saude no contexto real dos servigcos também
permite aos estudantes a experiéncia de observar as desigualdades sociais da populagdo
brasileira, e perceber que muitas situagbes de agravos a salde sdo resultados do
desenvolvimento econémico-social desequilibrado.

Os determinantes sociais da salde estdo presentes em todas as camadas da
sociedade e referem-se, entre outros aspectos, a condi¢des de vida, habitacdo, trabalho,
convivio social e lazer.** Sabe-se, atualmente, que existe uma disparidade muito grande
com relacdo a esses determinantes entre as classes sociais, refletindo, assim, em diferentes
niveis de salde da populacdo, sendo necessarios diferentes tipos de abordagem prética e
profissional.

Neste cenario de pratica, as preceptoras pontuaram a nao correspondéncia, em
alguns casos, entre os contetdos da matriz curricular na IES e a realidade com a qual os

estudantes se confrontam no ambiente da APS.
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vai vendo que muita coisa do cientifico ndo é o que bem parece[...]
vocé vai vendo na prética que existe muitos macetes, muitas coisas

diferenciadas que s6 o tempo é que vai mostrando. Clarice Lispector

Esse fato revela algum descompasso entre o projeto pedagdgico do curso (PPC) e
a realidade sanitario-epidemioldgica local. O desafio que se coloca é diminuir o
distanciamento entre o que se ensina nas Universidades e as diferentes realidades de
saude, ou seja, uma maior articulagao entre teoria e pratica.

O projeto Vivéncias e Estagios na Realidade do Sistema Unico de Satde (VER-
SUS) se configura numa estratégia de incorporacdo de projetos pedagdgicos ao real
arcabouco do SUS.™® Nesta vivéncia, o estudante pode contemplar os trés niveis de
atencdo, incluindo a APS, visitando suas unidades de atendimento, como as Unidades
Bésicas de Salde. Assim, é possivel uma aproximag&o com a realidade da populacdo local
e da rotina do Sistema Unico de Saude, permitindo debates acerca da articulacio teoria-
pratica.®

Autores como Missaka e Ribeiro apontam o papel dos preceptores na formacgéo
como fundamental, por serem os profissionais que, com sensibilidade, paciéncia,
habilidade, conhecimento e experiéncia, desempenham o papel de mediadores no
processo de formagdo em servico.*®

Destaca-se nesse estudo a importancia da experiéncia do preceptor para a
instituicdo de estratégias que possibilitem a promocdo do aprendizado e resolucdo de

problemas da comunidade.

Pra eles conhecerem a realidade... Porque quando a gente estuda e
quando vai pra pratica a gente vé que a realidade da populagédo nao é
nada aquilo que a gente imagina ser, € bem mais dificil. Entdo com o
estagio eles vao tendo uma ideia de como lhe dar com altos indices de
violéncia, contextos familiares desorganizados[...]. Isso influencia a
salde da populacdo e também na construcdo das experiéncias e na

maturidade dos meninos. Cecilia Meireles
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Barreto et al® retrataram que a APS, por estar intimamente inserida no contexto
politico-social torna-se um cenério de pratica privilegiado para a formacéo.

Dessa forma, pode-se inferir que ao longo do tempo, o0 preceptor torna-se capaz
de adequar as praticas de saude a realidade social, contemplando um dos papéis do SUS
e das instituicGes de ensino ao utilizar os principios de promogéo de saude e prevencédo
de agravos.

A adaptacdo das praticas de saude a realidade da populacdo adscrita, bem como
as condigdes e insumos disponiveis nas unidades de atendimento é de fundamental
importancia para o sucesso das intervencOes realizadas. A efetividade das funcfes
desempenhadas pelo profissional de saude estdo diretamente relacionadas a capacidade
de adaptacdo e possibilidade de execucdo diante das condicdes de vida e ambiente nos
quais o0 usuario encontra-se inserido.

O papel do preceptor também se torna importante por contribuir para que o
estudante identifique-se com aquela atividade, naquele local, tornando-se futuramente o
profissional que o mercado de trabalho necessita, sabendo conduzir as agdes na atengédo

primaria com competéncia e comprometimento.t’

entdo pra mim eu sempre gostei de preceptoria, de ensinar...sabemos
que a gente, vai envelhecendo e vai saindo da atencdo bésica e a gente
quer que o0s proximos que cheguem (os estudantes), estejam

sensibilizados para a aten¢do bésica... Clarice Lispector

A partir das falas, percebe-se que a preceptoria é um dificultador para o alcance
das acOes assistenciais exigidas para os profissionais destes servigos, uma vez que a
construcdo delas ndo leva em consideracdo a presenca de um estudante junto ao
profissional de saude que atua como preceptor. O estudante no servigo aumenta o tempo
de atendimento e de realizacdo de procedimentos, isto &, algo que pode dificultar o alcance
de metas que vise numeros de atendimento como questdo principal avaliativa dos servicos

prestados.

Algumas pessoas acham que o aluno vai atrapalhar o andamento do
Servigo porque aqui é um corre-corre muito grande... essa area é muito

grande, sdo muitas metas... Entdo logo que chegam eles
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chegam meio timidos, entdo sdo um pouco lentos... Ana Maria
Machado

Em contrapartida, o estudante pode colaborar com o servigo sem ser utilizado
como méo de obra.

[...] eles séo muito abertos para aprendizadol[...].conseguem trazer o
conhecimento da faculdade para palestras e aplicar aqui... Lygia

Fagundes Telles

Processo de Avaliacdo

Embora os preceptores tenham relatado dificuldade quanto a avaliacdo pela sua
subjetividade:
E dificil, né? Muito subjetivo...mas tento ser coerente com todos, tento
avaliar da mesma forma...mas ainda assim, € a parte mais dificil

Cecilia Meireles

A percebem como atividade formativa, desenvolvida ao longo do periodo de
pratica.
Faco a avaliacao de acordo com o desempenho ao longo do periodo...
[...] entdo eu habituo e depois deixo eles sozinhos, observo e corrijo
quando necessario. A pratica, a execucao e a conduta...a relacdo com

a comunidade também é importante. Cora Coralina

Os preceptores ressaltaram ainda a avaliacdo ao final de cada estagio como um
momento importante para feedback e reconhecimento de erros como oportunidade para

aprendizado de maneira critica.

E importante porque é construtivo, por exemplo: se tem alguma coisa
que fizeram e que eu ndo acho satisfatorio, eu poderia na avaliagdo
justificar a pontuacdo que foi dada e dizer em que aspecto e como
podem melhorar[...] entdo fazemos a discussao juntos e eles mesmos
visualizavam as falhas.[...] E um momento de retorno e aprendizado...

Rachel de Queiroz
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As falas dos participantes do estudo reforcaram o que Barreto et al.® consideram
ao inferir que a avaliacdo deve possibilitar o reconhecimento critico do seu préprio
aprendizado por competéncias.

Pode-se inferir que, apesar das entrevistadas demonstrarem uma percepcao
formativa e gradual sobre o processo de avaliacao, este é realizado de maneira intuitiva e
empirica. Este fato pode ser relacionado a comunicagdo insuficiente com a IES, bem
como com a falta de capacitagdo para este processo.

Se os profissionais da rede de saude sdo responsabilizados pela formacéo,
juntamente com a avaliacdo do educando, precisam ser capacitados para esta funcéo.
Entre as atribuicGes da docéncia, a formacdo e a avaliagdo por competéncias sdo
consideradas as de maior complexidade, as quais estdo recomendadas nas DCN. Né&o se
pode esperar que o profissional de salide apresente estes desempenhos sem que tenha sido

preparado para esta funcéo.®

Relacdo Preceptor-educando

A forma de o preceptor se relacionar com o aluno ao oportunizar o
desenvolvimento de atividades no cenario de pratica esta estreitamente ligada a suas
praticas profissionais. Os entrevistados demostraram satisfacdo com a funcdo de

preceptoria e interesse na formacao dos estudantes.
Bom...eu como gosto dessa area de ensinar, né? Eu adoro (énfase)....

porqgue assim... gosto de recebé-los, mostrar o que eu sei, aprender

também com eles, entendesse?”” Lygia Fagundes Telles

[...] entdo pra mim eu sempre gostei de preceptoria, de ensinar...

Clarice Lispector

Reconhecem a importancia de acolher o graduando e destacam a aprendizagem

colaborativa como ferramenta desse processo.

Sabemos da importancia deles vivenciarem a pratica para a formacéo
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do futuro profissional... eles também ajudam muito, tem as coisas aqui

e elas trazem outras como se fosse uma troca Ana Maria Machado

Olhe...pra mim é uma troca de aprendizado né? Porque tudo que vocé

ensina vocé sempre aprende, né? Clarice Lispector

Em contraponto, ainda que de forma pontual, puderam ser observadas falas que se
aproximavam de uma concepg¢do mais tradicional do processo de ensino e aprendizagem,
mais proxima de uma concep¢do de transmissdo de conhecimento e treinamento de
atitudes e habilidades, com o processo de formacdo mais centrado no preceptor.

Se pega um profissional que vai saber passar, 6timo[...Jtudo que ele

aprender ou ndo, é responsabilidade tua. Clarice Lispector

Eu nunca entrego a avaliacédo a eles, sempre entrego ao professor,

sabe? Cecilia Meireles

O comportamento e atitudes do preceptor influenciam diretamente a atuacdo do
académico no processo de aprendizagem e nas préaticas de trabalho; em suma, na sua
formacdo profissional. O preceptor pode ajudar o discente a articular seus conhecimentos

tedricos com as praticas vivenciadas no servico.!8

.Detectamos um problema aqui no posto que estava havendo muitas
casos de Infeccdo Sexualmente Transmissivel. Ai os alunos foram
resgataram o que sabiam de teoria e fizemos um projeto de extensdo
para reduzir a incidéncia atraves de atividades educativas de

prevencgao.

De acordo com Barreto et. al® é necessario desenvolver a relagéo entre preceptor
e educando, valorizando o conhecimento e sentimentos prévios para construcdo do
aprendizado coletivo. O referido autor evita 0 modelo de educacgdo bancaria, no qual o
estudante é depositério do saber do preceptor.

No espaco pratico, 0 preceptor torna-se a principal referéncia de profissional
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para o estudante. E neste individuo que o estudante ira se espelhar para aprender e
desenvolver suas habilidades praticas. Porém, para o desenvolvimento satisfatério da
relagdo entre ambos, é necessario que o profissinal de sauderesponsavel pelo educando
considere seus saberes prévios e suas individualidades, facilitando a troca de
conhecimentos entre si

A preceptoria leva motivacdo para a pratica assistencial dos entrevistados, 0s
profissionais gostam de estar presentes na instru¢do dos estudantes. Para executarem a
atividade de preceptoria, eles contam com suas expectativas e conhecimentos pessoais,
com a busca dos estudantes pela compreensdo das propostas do sistema de salde,

acreditando que isso possa trazer a melhoria das a¢Ges de salde.

Assim, eu sempre falo pra eles...a gente vai aprendendo uns com o0s
outros. Nao é porque sou mais velha e experiente que eles ndo me
ensinam também, sabe? Eles vem com um pensamento diferente e
acabam acrescentando tanto a minha vida profissional quanto ao
servico. Seja por alguma atualizacdo ou conhecimento prévio...entdo
pra mim, a preceptoria € isso, troca de conhecimento...pra mim € uma

experiéncia bem positiva. Rachel de Queiroz

Elas fazem de tudo aqui... fazem visitas, palestra... Enfim, eu gostei
muito de recebé-las e gosto de receber esses alunos [...] além de ser
uma troca né? Porque a gente fica muito preso aqui entdo é muito bom
porgue nos motiva a buscar cada vez mais conhecimento. Ana Maria
Machado

Embora néo esteja entre as fragilidades mais citadas, o incentivo financeiro ou
outra forma de contrapartida na visao dos preceptores, motiva a vivéncia do exercicio da

preceptoria e eleva o compromisso e a relacdo do preceptor com o estudante.

tudo que ele aprender ou ndo, é responsabilidade tua. Mas eu nao
ganho pra isso, sabe? Aqui ndo sou professora...Se houvesse um
estimulo, uma capacitacdo seria melhor... Clarice Lispector
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Integracdo IES-servico

Durante as entrevistas, 0s preceptores relataram um bom relacionamento com a

IES e acessibilidade aos professores supervisores durante o periodo de préatica.

Tem sempre um professor supervisor que esta sempre disponivel. A
comunicacdo com ele durante o estagio € bem proxima, isso facilita.

Cecilia Meireles

Em contraponto, destacaram a auséncia de planejamento das atividades para a

recepcdo dos estudantes e consequente exercicio da preceptoria de maneira intuitiva.

[...]a gente n&o recebe orientacdo assim mais organizada antes de eles
chegarem...entdo na minha cabeca eu faco da forma que acho que o
aprendizado vai ser melhor. Mas ndo da pra saber direito o que eles ja
aprenderam, o que precisa ser s6 melhorado ou o que ndo viram

ainda...Rachel de Queiroz

[...] ndo tem um cronograma certo pra eles, entdo acabo fazendo do

meu jeito. Ana Maria Machado

E assim...na rotina mesmo. Eles v&o ver aqui a rotina do dia a dia porque as
atividades para as enfermeiras sdo muitas, e como néo recebemos orientacdo
assim, mais detalhada sobre como atuar com eles (os estudantes), acabo
incluindo eles na prética, na rotina do posto...até porque fico um pouco sem
tempo de parar e estar s6 com eles. Cecilia Meireles

Uma aproximacdo maior da IES por meio da presenca mais constante dos
professores supervisores nas unidades de satde poderia dar um foco mais especifico a
preparacdo para 0 ensino desses preceptores, dando maior qualidade ao desempenho
profissional.

A IES poderia investir em educacdo continuada, com atualizacdes periddicas em

temas atuais e cursos de metodologia de pesquisa, preparando-0s para a pesquisa
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em servico. A universidade deve ter o compromisso de estimular a construcéo e a troca
de conhecimentos, assim como de capacitar de forma permanente toda a equipe da
unidade.

Fato semelhante foi citado em estudo realizado em 2017 na Universidade Federal
do Rio de Janeiro (UFRJ)!® para conhecer a percepcdo de médicos preceptores da
Estratégia Sadde da Familia quanto a sua atuacdo junto aos internos de Medicina da
UFRJ. A pesquisa revelou que para a maioria dos preceptores, o relacionamento é bom,
mas a interlocucdo € insatisfatdria por ndo haver maior articulacdo entre a IES e 0s
profissionais da APS para planejar as atividades para os estudantes no servico.

Corroborando com o resultado do estudo atual, em pesquisa realizada em unidades
de salde de Botucatu?®, os preceptores relataram ndo sentir o apoio da academia na
orientacdo sobre como devem conduzir os graduandos e as préticas, desconhecem o
curriculo dos cursos, e ndo compreendem 0s objetivos das atividades praticas das
diferentes disciplinas.

Barreto et al (2011)® recomendam a construcdo das ementas dos estagios de
maneira coletiva. Deve envolver a coordenacdo pedagogica do curso, a gestdo dos
servicos, bem como o0s preceptores, os quais devem, além de participar, conhecer o
curriculo proposto aos estudantes.

Pode-se inferir que a falta de planejamento e de definicdo de objetivos de
aprendizagem sdo fatores que denotam ineficacia da comunicacdo entre docentes e
preceptores e prejudicam o0 acompanhamento dos estudantes, demonstrando a
necessidade de realizagdo de planejamento e avaliagdo das atividades juntamente com 0s
professores.

E necessario que a IES forneca suporte aos preceptores e 0s envolva no processo
de planejamento das atividades a serem desenvolvidas no servico, considerando que
alguns profissionais estdo desempenhando func¢bes de ensino de forma inadequada e
empirica. Deve haver um maior envolvimento institucional, com discusséo entre os pares,
a fim de que os profissionais da APS sintam-se aptos para o exercicio da preceptoria,
contribuindo de forma efetiva para a formacéo qualificada do graduando.

Uma maior interacdo entre as instituicdes de formacdo e os servigos de salde
certamente contribuird para problematizar os espacos de ensino e para identificar as
necessidades de mudancas.?*

Uma das limitacGes refere-se ao fato de o estudo ter envolvido apenas
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preceptores do curso de enfermagem, o que se deveu a limitacédo do tempo a ser cumprido
no programa do mestrado, bem como ao fato de Enfermagem ser o Unico curso de salde
no IFPE/campus Pesqueira.

Apesar das limitagdes vale ressaltar a importéncia do oferecimento de um espago
de escuta no qual os preceptores tiveram a opotunidade de expressar suas concepcoes,
opinides e sentimentos sobre aspectos importantes da sua pratica docente. Espera-se que
as demandas identificadas nas falas sejam levadas em consideracdo e que, dentro do
possivel, sejam dados os devidos encaminhamentos e suporte por parte da coordenagdo

do curso.

CONSIDERACOES FINAIS

A partir da compreensdo dos significados atribuidos pelos enfermeiros sobre a
preceptoria na Atencdo Priméria a Saude percebe-se que o processo de ensino aprendizagem
acontece na rotina do servico, como também que o relacionamento preceptor- educando é
harmdnico e propicio a construcdo de conhecimento de maneira colaborativa. O bom nivel de
conhecimento prévio foi apontado como motivador para a atualizacao profissional.

Em sua maioria, demonstraram satisfacéo pessoal e reconheceram a importancia da
fung@o do preceptor para a formacdo do graduando. Para que este processo seja de fato
adequado demonstraram necessidade em receber formacdo docente e capacitagdes
permanentes para o exercicio da funcdo, bem como para realizacdo do processo avaliativo de
maneira prudente.

Conclui-se que os preceptores sdo disponiveis para exercer a fungdo, porém ha
aspectos que necessitam ser alvo de reflexdo para a IES, na finalidade de manter o padréo de

exceléncia na formacéo profissional.
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IV. CONCLUSAO

Este estudo apresentou uma analise qualitativa sobre o significado atribuido pelos
enfermeiros da Atencdo Primaria a Saude a atividade de preceptoria.

Seguindo as recomendacdes das Diretrizes Curriculares, a APS atua como cenario
propicio ao desenvolvimento da prética, aproximando o estudante do contexto social da
comunidade e permitindo a observacdo do exercicio profissional. Os preceptores
reconhecem a importancia desta vivéncia, contribuindo de forma significativa na
formacao dos futuros profissionais, embasada nos principios e diretrizes do SUS.

A partir da compreensdo dos entrevistados, percebe-se que o processo de ensino
aprendizagem acontece na rotina do servi¢o, como também que o relacionamento preceptor-
educando é harmdnico e propicio a construcéo de conhecimento de maneira colaborativa. O
bom nivel de conhecimento prévio foi apontado como motivador para a atualizacdo
profissional.

Para que este processo seja de fato adequado, 0s preceptores demonstraram
necessidade em receber formacdo docente e capacitacdes permanentes para o exercicio da
fungdo, bem como para realizacao do processo avaliativo de maneira prudente.

Os resultados desta pesquisa deverdo subsidiar uma proposta de intervencéo
pedagdgica, objetivando contribuir com a melhoria da qualidade da pratica da preceptoria
e com a valorizacdo do exercicio profissional no ambito do trabalho. Uma parte
consideravel dos preceptores ja realizaram especializacdes, em areas distintas, mas
nenhum deles relatou uma formacgdo especifica para atuar na formacdo dos futuros
profissionais, reforgando a necessidade desta intervencdo. O resultados aqui obtidos seréo
apresentados aos profissionais, como forma de agradecimento e reconhecimento das

atividades desenvolvidas.
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VI. APENDICES

APENDICE | - TCLE

RESOLUCAO 466/2012

Titulo: Preceptoria na Estratégia de Satde da Familia: A Percepgdo dos

Profissionais de Enfermagem num Municipio do Agreste Pernambucano

Orientador: Ana Rodrigues Falbo
Coorientador: Reneide Muniz

Pesquisador Responsavel: Barbara Fernandes
Local do Estudo: Municipio de Pesqueira/PE
Telefone para contato: (87) 3835-1782

Vocé esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa:
Preceptoria na Estratégia de Salde da Familia: A Percepcdo dos Profissionais de
Enfermagem num Municipio do Agreste Pernambucano.

O objetivo desse projeto é compreender o significado atribuido pelo profissional

de enfermagem sobre o exercicio da sua preceptoria na Estratégia de Saude da Familia no
municipio de Pesqueira, regido Agreste do estado de Pernambuco.
O procedimento de coleta de dados sera da seguinte forma: serdo realizadas entrevistas
com a utilizacdo de um roteiro semiestruturado abordando questbes a respeito do
significado da preceptoria na Estratégia de Saude da Familia para o enfermeiro vinculado
a Secretaria Municipal de Saude de Pesqueira.

DESCONFORTOS E RISCOS E BENEFICIOS: podera haver algum constrangimento,
uma vez que serdo solicitados a falar sobre a sua vivéncia pessoal em relacdo a sua atuacao
como preceptores. Como forma de evitar ou minimizar tal constrangimento os autores
garantirdo o sigilo e a confidencialidade das informacGes fornecidas, como também
respeitardo o direito de interromper a participacdo na pesquisa a qualgquer momento e de
obtencgdo de esclarecimentos sobre qualquer davida em qualquer fase da mesma.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA
DE SIGILO: Vocé sera esclarecido (a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar.
Vocé € livre para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a
participacdo a qualquer momento. A sua participacéo é voluntaria e a recusa em participar
ndo ird acarretar qualquer penalidade ou perda de beneficios.
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Os pesquisadores irdo tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo. Seu
nome ou 0 material que indique a sua participacao ndo sera liberado sem a sua permissao.
Vocé néo serd identificado (a) em nenhuma publicacdo que possa resultar deste estudo.
Uma codpia deste consentimento informado serd arquivada junto com o pesquisador e
outra sera fornecida a vocé.

CUSTOS DA PARTICIPA(;AO, RESSARCIMENTO E INDENIZA(;AO POR
EVENTUAIS DANOS: A participacdo no estudo ndo acarretara custos para vocé nem
vocé recebera retorno financeiro pela participagéo.

DECLARACAO DA PARTICIPANTE

Eu, fui informado (a) dos objetivos da
pesquisa acima de maneira clara e detalhada e esclareci minhas duvidas. Sei que em
qualguer momento poderei solicitar novas informacdes e motivar minha deciséo se assim
0 desejar. A pesquisadora Barbara Pessoa Rafael Fernandes certificou-me de que todos 0s
dados desta pesquisa serdo confidenciais. Também sei que caso existam gastos adicionais,
estes serdo absorvidos pelo orcamento do grupo de pesquisa e nédo terei nenhum custo
com esta participacéao.

Em caso de dividas poderei ser esclarecido (a) pelos pesquisadores responsaveis: Ana
Rodrigues Falbo através do telefone (81) 9963-7644 ou endereco: Avenida Marechal
Mascarenhas de Morais, 4861— PE. CEP 51.150-004. Telefones: (81) 3035-7777/ 3312-
7777; Reneide Muniz através do telefone (81) 9763-7054 ou endereco: Avenida
Marechal Mascarenhas de Morais, 4861— PE. CEP 51.150-004. Telefones: (81) 3035-
7777/ 3312-7777; Barbara Fernandes através do telefone (81) 9747-1122 ou endereco
Rua Julia Magalhes de Freitas, 176 — PE. CEP 55200-000 ou pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade Pernambucana de Salde, sito a Av. Mascarenhas de Morais, n°
4861, Imbiribeira- Recife-PE. CEP: 51150-004. Bloco: Administrativo. Tel:
(81)33127755 que funciona de segunda a sexta feira no horéario de 8:30 as 11:30 ede 1
4:00 as 16:30 pelo e-mail: comite.etica@fps.edu.br O
CEP-FPS objetiva defender os interesses dos participantes, respeitando seus direitos e
contribuir para o desenvolvimento da pesquisa desde que atenda as condutas éticas.
Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma via deste termo de
consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as
minhas duvidas.

Assinatura do Participante
Data

Assinatura do Pesquisador
Data

Digital

Assinatura da Testemunha
Data
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APENDICE Il - ROTEIRO DA ENTREVISTA

ETAPA 1 - DADOS SOCIO DEMOGRAFICOS

1. NOME
2. IDADE: 3. ESTADO CIVIL:
4. QUANTO TEMPO (EM ANOS) TEM DE FORMADO:
5. TIPO DE VINCULO COM O MUNICIPIO:
CONTRATADO CLT ()

CONCURSADO ()
OUTROS

6. POSSUI ESPECIALIZACOES DO TIPO LATU E/OU STRICTO SENSU

SIM () NAO( ) QUAL

7. HA QUANTO TEMPO DESENVOLVE ATIVIDADE DE PRECEPTORIA NA
APS?

9. VOCE SE IDENTIFICA COM A ATRIBUICAO DE PRECEPTOR?

ETAPA Il - ROTEIRO DA ENTREVISTA

1. De um modo geral, qual o significado, para vocé, de ser preceptor na APS em
Pesqueira?

2. Fale um pouco sobre como vocé desenvolve o processo de ensino-aprendizagem
com os estudantes

3. Fale um pouco da sua percep¢ao sobre a ESF como cenério de prética para
estudantes da graduacdo em enfermagem

4. De um modo geral, como vocé percebe sua relagdo com estudante no processo
de trabalho na APS?

5. Paravocé, qual o papel da avaliagdo? Como vocé realiza?
6. Como vocé se sente em relacdo a IES?

7. Esse é um espaco aberto para vocé pontuar algo que tenha interesse.



