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RESUMO

Esta pesquisa investigou o exercicio da preceptoria no Programa de Prevencgao e Controle das
Doengas Sexualmente Transmissiveis, HIV, AIDS e Hepatites Virais — DST/HIV/AIDS e HV
do Municipio de Macei6 relacionado as Diretrizes Curriculares Nacionais — DCNs no que se
refere ao aprendizado das competéncias gerais preconizadas para o exercicio profissional na
area da saude. Apresenta um artigo intitulado “Possibilidades e Desafios da Preceptoria no
Programa DST/HIV/AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceid¢”. Trata-se de um
estudo descritivo de abordagem qualitativa. Para coleta e tratamento dos dados foi utilizada a
técnica da entrevista semi estruturada fundamentada na analise de conteudo. Os dados deste
estudo apontam para o conhecimento empirico dos participantes da pesquisa sobre o papel do
preceptor € o desconhecimento sobre o que preconiza as DCNs publicadas em 2001 no
desenvolvimento de competéncias. A partir do resultado da pesquisa foram elaborados dois
produtos: o primeiro, na modalidade de projeto de intervengdo sistematico, denominado
“Rodas de Conversas: tecendo didlogos — construindo caminhos” cujo objetivo ¢é fortalecer a
integracdo ensino-servico no Programa DST/HIV/AIDS e HV; o segundo, um video
documental denominado “Programa DST/HIV/AIDS e HV: um espago de aprendizagem”
ferramenta esta a ser disponibilizada para os preceptores com o objetivo de apoia-los no
acolhimento e integracdo dos estudantes no servigo, possibilitando uma visao ampliada sobre
a poténcia do programa para a aprendizagem profissional. A intencionalidade ¢ que os
produtos propostos possam contribuir para fortalecer e ampliar a atividade de preceptoria no
ambito da Vigilancia em Satde, especificamente no Programa DST/HIV/AIDS e HYV,
melhorar o acolhimento e integragdo dos estudantes no cenario de pratica e fortalecer o
didlogo entre instituigdes de ensino € o servigo.

Palavras-Chave: Doengas Sexualmente Transmissiveis. AIDS. HIV. Hepatites Virais.



ABSTRACT

This work investigates the exercise on preceptorship in the Program for Prevention and
Control of Sexually Transmitted Diseases, HIV, AIDS and Viral Hepatitis - STD/HIV/AIDS e
HV from Macei6 city related to the National Curriculum Directives - DCN on the learning of
general skills recommended for professional practice in healthcare. It features an article
entitled “Possibilidades e Desafios da Preceptoria no Programa DST/HIV/AIDS e Hepatites
Virais de Maceid”. It is about a descriptive study of qualitative approach. For collecting and
processing the data was used semi-structured interview technique based on content analysis.
The study data point to the empirical knowledge of research participants about the role of
preceptor and the ignorance about what recommends DCNs published in 2001 on skills
development. Based on the results of the research it were elaborated two products: the first, in
the form of systematic intervention project, called "Rodas de Conversas: tecendo didlogos —
construindo caminhos" whose goal is to strengthen the teaching-service integration in
STD/HIV/AIDS e HV; the second, a documentary video called "Programa DST/HIV/AIDS e
HV: um espago de aprendizagem” a tool to be made available for tutors in order to support
them in reception and integration of students in service, enabling a larger view on program
power for professional learning. The intention is that the proposed products can contribute to
strengthening and expanding the preceptorship activity under the Health Surveillance,
specifically in the STD/HIV/AIDS and HV Program, improving the reception and integration
of students in the practice setting and strengthen dialogue between educational institutions
and the service.

Keywords: Sexually Transmitted Diseases. HIV. AIDS. Viral Hepatitis.
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1 APRESENTACAO

A realizacdo deste trabalho foi motivada por minha trajetoria profissional na politica
de educacdo na saude, pela intencionalidade de contribuir com a formagao profissional na
area da saude e a necessidade de compreender os desafios e possibilidades que estdo postos
para a integracdo ensino-servigo analisando o exercicio da preceptoria como um dos
dispositivos desta integracdo. A pesquisa foi realizada no Programa Municipal de Prevencao e
Controle das Doengas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais -
PM/DST/HIV/AIDS e HV do Municipio de Maceid/AL, especificamente no bloco I do Posto
de Atendimento Médico - PAM Salgadinho, onde funcionam o Servico de Atengado
Especializada - SAE e o Centro de Testagem e Aconselhamento - CTA.

As Diretrizes Curriculares Nacionais - DCNs para os cursos da area da saude
preconizam a aproximac¢do do estudante no servi¢o desde o inicio do curso, a partir dos
primeiros anos de formacdo e durante todo o seu percurso académico. Para que essa diretriz
seja consolidada, os servigos de saude precisam estar abertos ao acolhimento e ao didlogo que
permitam contribuir para a formacdo de um profissional com habilidades e competéncias
apropriadas para o exercicio profissional no Sistema Unico de Satde - SUS.

O PM/DST/HIV/AIDS e HV compde o bloco da Vigilaincia em Saude, area
compreendida pelo Ministério da Saiade - MS como estratégica para formacao e
aprendizagem, cabendo ao profissional de saude que atua no servico a responsabilidade
compartilhada com as Institui¢des de Ensino - IE no desafio de inserir o aluno no processo de
trabalho, atuando como preceptor num papel estratégico no contexto da formacao (BRASIL,
2010).

Corroborando com o pensamento de Botti e R€go (2011), Bispo, Tavares e Tomaz
(2014), compreendemos que preceptor ¢ o profissional de saude com formacgao superior que
atua no servigo e recebe alunos encaminhados por IE para vivéncia e aprendizagem nos
cenarios de pratica. A etimologia da palavra preceptoria vem do latim praeceptor,
praeceptoris, aquele que ministra preceitos ou instrugdes. Uma pratica que atravessa a Idade
Média, a maioria dos anos da Era Moderna, sendo comum ainda no século XIX, na qual era
comum nobres ou seus filhos, filhos de monarcas, principes, serem acompanhados, cuidados,
ao longo dos anos por preceptores responsaveis pela educacdo formal e ensinamentos
filosoficos outros (CUNHA, 2013, p. 516). Na literatura da area da satde, o termo identifica o

profissional de satde que recebe e orienta os estudantes nos servigos, sendo corresponsavel
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por sua formagdo moral e técnica além de contribuir no desenvolvimento de habilidades
especificas, como sugere a etimologia da palavra. Para Régo (2011), preceptor ¢ o
profissional que tem a possibilidade de estimular os estudantes para uma discussdo orientada
sobre 0 que vivenciam no cendrio de pratica, de modo a contribuir para uma reflexo critica
sobre essa experiéncia. No servico investigado, verificou-se um alinhamento do exercicio da
preceptoria com este conceito.

Considerando a importancia do preceptor no acolhimento, orientagdo e viabiliza¢do do
contato do estudante com a pratica profissional, que pode contribuir no aprendizado das
competéncias gerais preconizadas nas DCNs, que sdo: Atengdo a Saude; Tomada de Decisao;
Comunicagdo; Lideranca; Administragcdo e gerenciamento; e, Educacdo Permanente, o
presente estudo buscou analisar o exercicio da preceptoria e as DCNs no PM/DST/AIDS e
HV de Maceid, especificamente no SAE e CTA.

A atuacgdo profissional no referido programa estd relacionada a pratica educativa em
saude, onde colaboro nos processos de educagdo permanente e educagdao continuada, voltados
aos trabalhadores do Sistema Unico de Saude — SUS, educacdo em saide com a comunidade
em geral, destacando estudantes de escolas publicas e privadas do ensino fundamental a
graduacdo, trabalhadores de instituigdes e empresas, movimentos sociais, visando ampliar a
informagao destes sujeitos sobre a prevencao das DST/HIV/AIDS e HV.

Este ¢ um trabalho de conclusio de curso do Programa de Mestrado Profissional
Ensino na Saude da Faculdade de Medicina — FAMED, da Universidade Federal de Alagoas -
UFAL. Apresenta uma pesquisa em formato de artigo, intitulado “Possibilidades e Desafios
da Preceptoria no Programa DST/HIV/AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Macei6é” e
como produtos, o projeto de intervencdo “Rodas de Conversas: Tecendo Didlogos -
Construindo Caminhos" e o video “Programa DST/AIDS e HV: um espago de
aprendizagem”. O objetivo das rodas de conversas ¢ fortalecer a integracdo ensino-servigo por
meio da discussdo sobre o conceito e o exercicio da preceptoria no servico analisado,
proporcionando o dialogo entre os sujeitos envolvidos neste processo visando construir uma
proposta coletiva que contribua para a formagao profissional nas areas da satide no ambito de
atuacdo multidisciplinar do PM/DST/HIV/AIDS e HV. O video acima citado tem o objetivo
de apoiar e subsidiar os preceptores no acolhimento dos estudantes no cenario de pratica,
proporcionando uma visdo ampliada sobre as possibilidades e os limites do programa para a
aprendizagem profissional.

Os produtos objetivam contribuir na capacitacdo dos profissionais para a preceptoria,

no acolhimento dos estudantes, no fortalecimento da integra¢dao ensino servigo, aproximando
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as Institui¢des de Ensino - IE ao servigo, por meio de estratégias como rodas de conversas
envolvendo preceptores, professores estudantes e usudrios do servico.

O artigo cientifico, o projeto de intervengdo e o video sdo resultados de pesquisa
bibliografica e de campo na area da Integracdo Ensino - Servi¢o, tendo como principal objeto
de estudo a preceptoria.

O artigo ¢ o desdobramento de uma pesquisa de campo cuja técnica de coleta de dados
foi a entrevista semiestruturada e para andlise dos dados utilizamos andlise tematica
(MINAYO, 2010; BARDIN, 2012). Apoiamo-nos em autores como Régo, Botti, Bollela,
Batista, Ceccim, Trajman, dentre outros, para sustentacdo do referencial tedrico sobre
Preceptoria, Aprendizagem, Desenvolvimento de Competéncias, Educacdo Permanente e
Integracdo Ensino-Servigo. Ancorando-nos, principalmente, no pensamento do educador
Anisio Teixeira que defendia uma educacdao integral articulada com as demandas da
comunidade (TEIXEIRA, 2011).

O artigo revela os dados da pesquisa que permitiu analisar como os profissionais
exercem preceptoria, o que desenvolvem, como ocorre a integragdo ensino-servico € as
sugestoes para melhoria deste exercicio no servico. O projeto de intervencdo, intitulado
“Rodas de Conversas: Tecendo Dialogos - Construindo Caminhos" tem como estratégia a
implantagdo de um processo de educagao permanente dinamico, sistematizado, que favorega o
didlogo e fortaleca a integragdo ensino-servigo, propondo-se a aproximar Instituicdes de
Ensino- IE e servigo. O Video “Programa DST/HIV/AIDS e HV: um espago de
aprendizagem” ¢ uma ferramenta ilustrativa sobre as possibilidades e os limites para
aprendizagem profissional existentes no servigo, que pode ser utilizado como um dos recursos

no acolhimento dos estudantes.
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2 POSSIBILIDADES E DESAFIOS DA PRECEPTORIA NO PROGRAMA
DST/HIV/AIDS E HEPATITES VIRAIS DO MUNICiPIO DE MACEIO

RESUMO

Este artigo analisa o exercicio da preceptoria num programa da area de Vigilancia em Saude,
no municipio de Maceid, no que se refere ao aprendizado das competéncias gerais
preconizadas pelas Diretrizes Curriculares Nacionais — DCNs (2001) que sdo: Atengdo a
Saude; Tomada de Decisao; Comunicagdo; Lideranca; Administragdo e Gerenciamento; e,
Educagao Permanente. Trata-se de um estudo descritivo de abordagem qualitativa, cujos
dados foram coletados por meio de entrevistas semiestruturadas e analisados sob perspectiva
da Analise de Conteudo, utilizando a modalidade Analise Tematica, sendo o conteudo das
mensagens classificados em Unidades de Registro. Os resultados apontam o conhecimento
empirico dos participantes da pesquisa sobre papel do preceptor e desconhecimento sobre o
que preconiza as DCNs no desenvolvimento de competéncias nas graduagdes de Psicologia,
Medicina, Enfermagem, Odontologia e Servigo Social e evidenciam as possibilidades e os
desafios da preceptoria no Programa de Prevencao e Controle das DST/HIV/AIDS e Hepatites
Virais.

Palavras—chave: Preceptoria; Educagdo; Aprendizagem; Educagdo baseada em
competéncias.

ABSTRACT

This paper analyzes the practice of preceptorship in one of the health surveillance area
program in the town of Maceid, with regard to the learning of general skills preconized by
National Curriculum Guidelines - DCNs (2001) which are: health care; decision taking;
communication; leadership; administration and management; and continuing education. It is
about a descriptive study of qualitative approach, whose data were collected through semi-
structured interviews and analyzed from the perspective of content analysis, using the
thematic analysis modality, while the content of the messages was classified in Registration
Units. The results indicate the empirical knowledge of research participants about the role of
preceptor and ignorance about what recommends DCNs on skills development in
undergraduate courses in Psychology, Medicine, Nursing, Dentistry and Social Service,
highlighting the opportunities and challenges of preceptorship in the Prevention and Control
of STD/HIV/AIDS and Viral Hepatitis Program.

Keywords: Preceptorship. Education. Learning. Competency-Based Education.
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INTRODUCAO

As Diretrizes Curriculares Nacionais - DCN aprovadas em 2001 pelo Conselho
Nacional de Educagdo para os cursos de graduagdo em saide objetivam permitir que os
curriculos propostos contemplem a constru¢do de um perfil académico e profissional com
competéncias, habilidades e conteudos compativeis com as referéncias nacionais e
internacionais, formando profissionais capazes de atuar com qualidade, eficiéncia e
resolutividade no Sistema Unico de Satide - SUS, considerando o processo de Reforma
Sanitéria Brasileiro (BRASIL, 2001).

O Programa de Prevencao e Controle das Doencgas Sexualmente Transmissiveis, AIDS
e Hepatites Virais - PM DST/HIV/AIDS e HV, vinculado a area da Vigilancia em Satde,
requer a intervencdo de equipe multiprofissional, agregando vérias profissdes da area da
saude. Nessa perspectiva, foram analisadas as DCNs dos cursos de Servigo Social,
Enfermagem, Medicina, Odontologia e Psicologia, areas técnicas que exercem preceptoria no
referido programa. As DCNs dos cursos de Enfermagem, Medicina, Odontologia e
Psicologia, recomendam que os estudantes desenvolvam competéncias gerais, tais como a
atencdo a saude, tomada de decisdo, comunicacao, lideranca, administragcdo, gerenciamento e
educagdo permanente. J4 a DCN do curso de Servigo Social preconiza a compreensdao do
significado social da profissdo e de seu desenvolvimento socio historico, identificagdo das
demandas presentes na sociedade visando formulacao de respostas para o enfrentamento da
questao social e a utilizagdo de recursos da informatica (BRASIL, 2001).

O desenvolvimento das competéncias acima mencionadas poderd ocorrer também na
integracdo entre o ensino e os servicos de saude mediante o contato dos estudantes com a
pratica de assisténcia mediada pela orientagao dos preceptores do servico. Para Botti ¢ Régo
(2011, p. 80, 2008, p. 370), o preceptor tem a fungdo primordial de educar, identificar
oportunidades de aprendizagem, cenarios de exposi¢do, tornando sua pratica uma
possibilidade para o ensino em servico. Sua acdo se d4 por um curto periodo de tempo em
encontros formais que objetivam o progresso do estudante, numa relagdo que exige
compromisso € que se efetiva no cendrio do trabalho, com a fung¢do de desenvolver
habilidades profissionais e avaliar o profissional em formacao.

A formagao profissional em servico ¢ uma atividade legalmente reconhecida. Tanto a
Constituigao Federal, no artigo 200, inciso III, discorre sobre as competéncias do SUS no
ordenamento da formagado de recursos humanos, como a Lei Federal 8.080/1990, no artigo 27,

refere que “a politica de recursos humanos na area da saude serd formalizada e executada,
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articuladamente, pelas diferentes esferas de governo, objetivando organizar um sistema de
formacdo de recursos humanos em todos os niveis de ensino, inclusive de pos-graduagio”
(BRASIL, 1990). Com a promulgacdo da legislacao brasileira, o pais sinaliza a preocupacao
com o processo de formacdo e o compromisso de envidar esfor¢os conjuntos entre os
Ministérios da Educacdo e da Satde para que estudantes de graduacdo tenham o servigo
publico de saude como cendrio de pratica (BRASIL, 2010). As condi¢des legais para a
aprendizagem em servico estdo postas, contudo, para operacionalizar essa diretriz ¢ necessario
a implicacdo e o envolvimento dos trabalhadores de satde.

E reconhecido, tanto pela academia como pelo servico, que a forca de trabalho para o
SUS também se forma no cenario de pratica em saude e tem no profissional do servigo a
pessoa responsavel por objetivar o que preconiza a legislagdo para a formagao profissional por
meio do exercicio da preceptoria. No entanto, Cunha (2011) discorre sobre a importancia de
reconhecer que a formacao académica ndo ¢ suficiente para capacitar os profissionais de
saude como preceptores, durante a graduacao, essa formacao para preceptoria ¢ limitada ou
inexistente. Segundo Botti e Rego (2008), o preceptor ensina por meio de instrugdes formais e
com determinados objetivos e metas, ¢ deve integrar os conceitos ¢ valores apreendidos na
formacao académica e no trabalho. Nesse contexto, a preceptoria se refere a um processo
educativo €tico baseado no cuidado e respeito para com o cidaddo em formagao.

Com relagdo as Diretrizes Curriculares Nacionais, Bollela (2012) comenta que

Existe uma definicdo comum de perfil do egresso e de competéncias gerais
requeridas para o exercicio profissional: Atencdo a Satide, Tomada de Decisdes,
Comunicagdo, Lideranga, Educa¢do Permanente; Administragdo ¢ Gerenciamento.
Como em toda diretriz o documento deixa claro ‘o que se deve fazer’ e aonde se
espera chegar, mas a questdo ndo resolvida e tampouco equacionada ainda ¢ relativa
ao ‘como fazer’ (Almeida,2008).[...]Jo verdadeiro desafio das escolas das profissoes
da satde nio ¢ a falta de um ‘norte’, mas sim a decisdo de ‘como mobilizar os
recursos disponiveis para se chegar ao destino pretendido. (grifo do autor)

Mesmo com possibilidades de didlogo existentes para aproximar ensino-servigo, a
formacao em satide nos espagos da rede publica ainda se configura como uma relagdo de
distanciamento para os preceptores que possuem pouco dominio sobre o que fazer e como
fazer e para as instituicoes de ensino que demandam a necessidade de cumprir o que
preconiza as DCNs. Para Cunha (2011, p. 78) “O preceptor deve ter um norte, um
direcionamento, deve ter clareza sobre que tipo de profissional ele deve formar. [...] As
instituicdes formadoras devem introduzir um processo de formagdo, de monitoramento e
avaliagdo de preceptores para atender as diretrizes curriculares”. O alinhamento ¢ a

comunicacdo entre instituicdes de ensino e servicos de satde sdo fundamentais para a
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compreensdo do profissional de saiude sobre o que preconiza as DCNs para o
desenvolvimento de competéncias e consequentemente, desenvolver de forma coerente e
articulada a preceptoria colaborando efetivamente com a formagao profissional.

Conforme Tenoério e Schelbauer (2007), o educador Anisio Teixeira, pioneiro na
implantacdo de escolas publicas em todos os niveis, reconhecia a escola enquanto meio de
preparacdo dos sujeitos para a vida, a qual ndo poderia se fechar nem se manter isolada da
vida social, devendo ampliar o seu raio de agdo para além do seu espago fisico, associada a
um compromisso dos profissionais - tanto de administradores publicos quanto dos
profissionais de atuacao direta - com os objetivos e fins da educacdo. Ancorando-nos no
pensamento de Teixeira (2011, p. 358), ao descrever que “a escola publica ¢ o instrumento da
integracdo e da coesdo da grande sociedade, e se deve fazer o meio de transforma-la na grande
comunidade”, para pensar a integracao ensino-servico como propoésito de fortalecimento do
Estado brasileiro, no sentido de preparar a forca de trabalho qualificada para atuar no SUS,
dando sustentabilidade a uma politica de educagdo e de saude que possam responder a uma
demanda da sociedade por um ensino e uma prestacao de servicos de satide de qualidade,
contextualizados e apropriados aos interesses da coletividade.

O Programa de Prevencao e Controle das Doencas Sexualmente Transmissiveis, AIDS
e Hepatites Virais - PM/DST/HIV/AIDS e HV da Secretaria Municipal de Satde - SMS de
Macei6 recebe, sistematicamente, estudantes em estdgio supervisionado ou atividades
extramuros visando conhecer a realidade das pessoas vivendo com HIV/AIDS, os servigos
desenvolvidos e realizar a aprendizagem pratica. A equipe multiprofissional da area da saude
que atua no referido programa ¢ composta por médicos, psicologos, enfermeiros, odontdélogos
e assistentes sociais, categorias profissionais que se responsabilizam pela preceptoria dos
estudantes que acessam o servico para aprendizagem.

Neste cenario, se coloca a questao central desta pesquisa: Como profissionais de satde

do PM/DST/HIV/AIDS e HV exercem a preceptoria?
PERCURSO METODOLOGICO

O projeto de pesquisa foi submetido a aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa por
meio da Plataforma Brasil, sendo aprovado em 18/06/2014 CAAE 32613914.1.0000.5013.

A pesquisa, desenvolvida em ambiente do servigo de satde, correspondeu a um estudo
descritivo de abordagem qualitativa e permitiu uma aproximacdo com o objeto central do

estudo — a preceptoria — através das informacdes coletadas no processo de investigagdao. Foi
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realizada nos meses de setembro e outubro de 2014 no Programa Municipal de
DST/HIV/AIDS e HV de Maceid, no bloco I do PAM Salgadinho onde funciona o Servico de
Atencao Especializada - SAE e o Centro de Testagem e Aconselhamento — CTA que
correspondem a servigos distintos € a0 mesmo tempo complementares. O primeiro realiza
assisténcia em saude aos portadores de HIV, AIDS e Hepatites Virais, o segundo realiza
aconselhamento, oferta de testes para diagnostico de sifilis, HIV, Hepatites B e C, para a
populacdo em geral e encaminha os casos diagnosticados para o acompanhamento no SAE.

A pesquisa apresentou como objetivo analisar a preceptoria no PM/DST/HIV/AIDS e
HYV da Secretaria Municipal de Saude de Maceid, especificamente: descrever o entendimento
de preceptoria pelos profissionais de satde entrevistados; identificar o que realizam no
exercicio da preceptoria; levantar sugestdes que contribuam para a melhoria da preceptoria e
que possam favorecer o didlogo entre instituicdes de ensino € servigo.

A técnica utilizada para a coleta de dados foi a entrevista semiestruturada, cujas
perguntas norteadoras possibilitaram que o entrevistado discorresse sobre o tema com relativa
liberdade. Permitiu ainda que o entrevistador tivesse liberdade para desenvolver e explorar o
tema da pesquisa, ampliando a possibilidade de obtengdo de informacdes a partir das falas
(MINAYO, 2010, p. 261).

No momento da coleta de dados, o programa contava com 34 profissionais com
formacao superior nas areas de saude, a saber: 06 médicos infectologistas, 02 médicos
dermatologistas, 0lmédico psiquiatra, 02 médicas ginecologistas, 01 médica pediatra, 01
médica gastroenterologista, 05 odontologos, 04 enfermeiras, 07 psicologos, 05 assistentes
sociais. Destes, 12 realizavam preceptoria.

Como critério de inclusdo utilizamos ser profissional da saide com formagao superior,
estar recebendo ou ter recebido discentes de Instituicdes de Ensino Superior - IES nos ultimos
dois anos. De acordo com esses critérios, os profissionais, em sua totalidade, aceitaram

participar da pesquisa, apos a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
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Quadro 1 — Caracterizacio dos participantes da pesquisa (Pp) de acordo com idade, sexo e
formacio académica

Participante Idade Sexo Formacio
académica —
graduacio
1 44 F Psicologia
2 50 M Psicologia
3 56 F Psicologia
4 23 F Enfermagem
5 40 F Enfermagem
6 29 F Enfermagem
7 33 F Enfermagem
8 53 F Servigo Social
9 40 F Servigo Social
10 38 F Odontologia
11 53 F Odontologia
12 41 F Medicina

Fonte: Autora, 2015

Analisamos os dados, a partir do referencial tedrico da Analise de Contetido
preconizada por Bardin (2012), que contou com: leitura flutuante objetivando conhecer e
identificar o contexto das falas; leitura exaustiva visando apropriagdo do conteudo;
categorizagdo; tratamento; redugdo e analise. Utilizamos a modalidade analise tematica que
utiliza o “tema” como conceito central e pode ser graficamente representado por uma
mensagem, podendo ser uma palavra, uma frase, um resumo. E para analisar o conteudo das
mensagens utilizamos as Unidades de Registro - UR (MINAYO, 2010, p. 317).

Todas as entrevistas foram gravadas, transcritas na integra e exaustivamente lidas com
o objetivo de apropriagdo do contetdo, descobrindo os nucleos de sentido implicitos na
comunicacdo conforme preconiza a literatura (MINAYO, 2010, p. 316). As perguntas
norteadoras foram: 1) O que vocé entende por preceptoria?; 2) Quais fungdes/atividades vocé
desempenha como preceptor?; 3) Tem alguma atividade na preceptoria que vocé considera
que faz a mais? Qual? Como? Por qué?; 4) Tem alguma atividade na preceptoria que vocé
considera que faz a menos?; 5) Que pontos facilitam o exercicio da preceptoria?; 6) Algo

dificulta?; 7) O que vocé sugere para melhorar a preceptoria?.
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O tratamento dos resultados foi confrontado com o referencial tedrico sobre
preceptoria, aprendizagem, desenvolvimento de competéncias, educacdo permanente,
integracdo ensino servigo, com vistas a identificacdo de contetdos convergentes e
divergentes, tendo se consubstanciado, principalmente, no pensamento de Teixeira (2011) que
defendia uma educacao integral articulada com as demandas da comunidade.

Analisado o conteudo das respostas e os relatos comuns relacionados ao objeto deste
estudo, foram identificados os nicleos de sentidos devidamente classificados pelas seguintes

Unidades de Registro (UR):

UR 1 Entendimento de preceptoria

UR 2 Atividades desenvolvidas

UR 3 Integrag@o ensino — servigo

UR 4 Infra estrutura e condi¢des de trabalho

UR 5 Sugestdes para melhoria da preceptoria

RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram analisadas as falas de 12 preceptores que revelam as possibilidades e desafios
da preceptoria no PM/DST/HIV/AIDS do municipio de Maceid. A analise permitiu identificar
uma compreensao polissémica sobre preceptoria com énfase no trabalho uniprofissional e sem
referéncia ao desenvolvimento de competéncias preconizadas nas DCNs o que pode ser

observado nas UR detalhadas abaixo:

UR 1- entendimento de preceptoria:

Pp 2. “[...] Trabalho de um profissional que recebe estudantes e faz o
acompanhamento desses estudantes nos servigos, ¢, pode ser da mesma area,
geralmente da area direta da gente, mas pode ser também de outra drea como
também ja tive essa experiéncia”.

Pp 9. “Nao tenho muito conhecimento sobre preceptoria [...] trabalho em
outra instituicdo em que isso ¢ mais presente, ¢ uma universidade, eu sei que
tem profissionais responsaveis por acompanhar o estagio em determinada
area [...] estou acompanhando uma estagiaria, a nomenclatura que ddo ¢é
supervisora de campo, ndo sei se tem o mesmo sentido, o mesmo
significado”.

R ue vai vai udar, vai

Pp 12.%[...]Pessoa que vai esclarecer vai desnudar, vai estar a frente desse
processo, perpassa por todos os niveis de atengdo a satde, por todas as
disciplinas, ¢ interdisciplinar”.
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As falas dos entrevistados evidenciam, prioritariamente, a preocupagdo com a
formacdo profissional na especificidade de cada 4area de atuagdo dos sujeitos, com a
possibilidade do acolhimento e orientacdo de estudantes de outras areas considerando o
trabalho interdisciplinar que o PM/DST/HIV/AIDS e HV convoca. Identificam-se
similaridades na definicdo do significado de preceptoria para algumas areas e um
desconhecimento em outras.

Os profissionais de satde entrevistados compreendem a preceptoria como atividade
importante na pratica profissional e a definem baseados na experiéncia em servigo, uma vez
que nao receberam nenhuma orientacdo ou capacitagdo para exercé-la. Contudo, ha
similaridade com o preconizado por Botti e Rego (2008) ao definir o papel do preceptor como
o ato de ensinar ao aluno por meios formais, com objetivos e metas, Aguiar-da-Silva, Scapin e
Batista (2011) quando destaca a existéncia de uma preocupagdo com a aprendizagem do aluno
focada na area especifica fortalecendo a tendéncia de manutengdo da autonomia profissional,
Bispo, Tavares ¢ Tomaz (2014) ao tratar a interdisciplinaridade como um dos caminhos
possiveis para aproximagdes de uma pratica integral a satde, referindo-se as acgdes
interdisciplinares como desafios no ensino em satde e como possibilidade de reorganizar o
trabalho superando o modelo fragmentado em que cada profissional realiza partes do trabalho
sem integracdo com as demais areas.

Torna-se compreensivel a diivida sobre a terminologia “preceptoria” apresentada por
participante da pesquisa, uma vez que a legislacao que regulamenta o acesso de estudantes aos
servicos refere no artigo 3° § 1° a necessidade de acompanhamento do aluno por professor
orientador da Instituicdo de Ensino - IE e por supervisores da parte concedente (Lei n°
11.788/08 de 25/09/2008). Estudos de Botti ¢ Rego (2011) mostram a dificuldade de
conceituar o papel do preceptor como evidenciado neste estudo. Em nenhum momento a lei
acima citada faz alusdo a outras terminologias que sdo utilizadas na area da satde para
conceituar o acompanhamento e orientagdo de estudantes nos cenarios de pratica, a exemplo
de tutor, mentor e preceptor.

Botti e Rego (2008, p. 365) ressaltam que, na literatura médica, encontram - se
diferentes funcdes para o preceptor, sendo essenciais as de orientar, dar suporte, ensinarem e
compartilharem experiéncias que melhorem a competéncia clinica e ajudem o graduando e o
recém-graduado a se adaptar ao exercicio da profissdo, cabendo ao preceptor criar as
condicdes necessarias para que as mudangas que ocorrem na area da saude sejam

implementadas de maneira satisfatoria durante o processo de formagao.
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Nessa perspectiva, os participantes desta pesquisa exercem a preceptoria tendo como
referéncia a experiéncia adquirida na pratica cotidiana sem o conhecimento do que preconiza

a literatura para esta funcdo. Para Ceccim, Bravin e Santos (2009, p. 166):

os processos de ensino-aprendizagem em interse¢do com o trabalho tém o potencial
de transformar as praticas profissionais ou de ensino e o proprio trabalho em saude,
ou o trabalho pedagoégico, além de representar o esfor¢o de tornar a rede publica de
saude uma rede de ensino-aprendizagem no exercicio do trabalho.

A polissemia das falas com relacdo ao entendimento de preceptoria aponta para a
necessidade de desenvolver processos de educacdo permanente que contribuam para
qualificar o exercicio da preceptoria no PM/DST/HIV/AIDS, relacionando-a com as

competéncias a serem desenvolvidas pelos estudantes de graduagao preconizadas nas DCNs.
UR 2 - Atividades desenvolvidas na preceptoria:

Pp 2. “A gente fala da esfera de gestdo, da esfera de prevengdo, da esfera da
assisténcia que ¢ aqui dividido em Servigo de Atencgdo Especializada - SAE
¢ Centro de Testagem e Aconselhamento - CTA. [...] Discuto casos com os
estudantes [...] acho que é importante para essa formacdo deles porque a
gente discute condutas, abordagem, linhas de acdo, a propria perspectiva da
visdo do viver com HIV”.

Pp 9. “Acompanhar, possibilitar a vivéncia dele enquanto estudante,
acompanhar a rotina de trabalho, possibilitar reflexdes sobre algumas
situacdes, indico também alguns textos, algumas leituras especificas da area
no caso aqui HIV e AIDS, acompanho algumas atividades que ela faz como
trabalhos e projetos”.

Pp 11. “Eu ensino a eles métodos diagndstico, quais sdo os exames
complementares, mais a coisa técnica. [...] No caso do HIV trabalhar muito
mais a necessidade que nés temos de formar pessoal humano para atender
essas pessoas porque a recusa ainda continua e é grande. [...] Para um aluno
fazer um procedimento num paciente soropositivo ele precisa estar comigo
ha bastante tempo, ou seja, eu perceber que ele realmente tem habilidade
para executar o procedimento, sendo eu fago”.

Pp 12. “[...] Sedimentar o saber da interdisciplinaridade, o poder da escuta,
falo da importancia dos direitos, da cidadania, dos direitos das gestantes. [...]
Fazé-lo ver que nem tudo sdo flores, que a realidade ¢ um pouco, para nao
dizer, muito diferente do que a gente aprende na sala de aula [...] como a
gente pode ser mais humano no lidar com as pessoas. [...] Um deles disse:
doutora, nem precisava CRM, ela s6 queria ser ouvida. Eu disse: vocé fez
muito bem”.

Os entrevistados descreveram as atribuicdes do preceptor levando em conta o que
consideram de maior relevancia para a aprendizagem do aluno tendo como referencial a area

especifica de atuagdo profissional. A pesquisa nos mostra que os entrevistados mesmo sem
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citar as DCNs, referem preocupagdo em contribuir no desenvolvimento de algumas
competéncias a exemplo de: Atengdo a Saude (Pp 11; Pp12); Administracdo e Gerenciamento
(Pp 2); Tomada de Decisdao (Pp 2; Pp 9). Para Chemello, Manfroi e Machado (2009, p. 665),
mostrar ao estudante o que estd correto, provendo-lhe feedback positivo, ¢ uma excelente
maneira de aumentar sua autoconfianca e estimuld-lo a buscar novos conhecimentos.
Albuquerque et al. (2008, p.359) destacam que os profissionais do servico devem sentir-se
corresponsaveis pela formacdo dos futuros profissionais, assim como os docentes devem
considerar-se parte dos servicos de saude. A percepcdo dos participantes da pesquisa sobre as
atividades desenvolvidas por eles possui relacdo com o que consta na literatura como
atribuigdes do preceptor.

Para Botti e Régo (2011, p. 79-80), o preceptor, que € o profissional do servigo, deve
utilizar as situacdes diarias de seu local de trabalho para discutir com os estudantes
comportamentos, atitudes que contribuam para a formagdo ética e desenvolvimento da
consciéncia critica, exercendo o seu papel educador.

Esta UR demonstra que a formagao profissional se dd em movimento, na inter-relagao
entre a aprendizagem tedrica ¢ as demandas da comunidade. O movimento de empreender
esfor¢os para diminuir a distancia entre as Instituicdes de Ensino - IE e os Servigos de Saude
contribui para ampliar a comunicagdo entre estudantes, usuarios, trabalhadores de satude e
professores, qualifica o trabalho em satide e fortalece o exercicio da preceptoria.

Cavalheiro e Guimaraes (2011, p. 19, 26) referem que a partir da década de 1990, com
a Constituicao Federal - CF de 1988 e a publicacao da lei 8080/90 que regulamentou o SUS,
as discussoes sobre formagdo dos profissionais de saude foram intensificadas. Ressaltam estes
autores a possibilidade de construcdo do novo, de relagdes horizontalizadas na Integragao
Ensino-Servigo, onde ndo exista uma academia que simplesmente se utilize do servico como

local de estagio, nem um servigo que se utiliza do estudante como mera mao de obra.

UR3 - Integragdo Ensino — Servico:

Pp 2. “O atendimento da psicologia ndo permite tanta flexibilidade como,
por exemplo, uma consulta médica que isso € possivel pela propria dindmica
do atendimento além do sigilo. [...] A gente ndo sabe quando é que comega o
estagio, quando ¢ que termina, da frequéncia dele, a gente ndo passa nada
para a institui¢do de ensino e, 0 mais importante, nds ndo temos recebido
nenhuma documenta¢do das universidades com relagdo ao trabalho de
preceptor”.

Pp 3.“Sempre informo ao aluno que vou pedir autorizagdo ao paciente para
que ele participe”.
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Pp 4. “Professora e coordenadora da disciplina vem antes, no comego do
semestre para conversar com enfermeiras [...] se quando na visita a gente
recebesse orientagdes sobre projeto pedagogico seria mais facil”.

Pp 9. “A gente ndo tem esse preparo, a gente nao tem esse conhecimento, a
gente faz porque a gente quer, porque tem boa vontade, tem vontade de
aprender também.[...] Tem a expectativa de retorno para o supervisor
(nomenclatura utilizada para o preceptor na area de atuagdo), um
treinamento, algum curso, trazer para uma discussao especifica [...] acho que
¢ importante ter algum preparo”.

Os participantes da pesquisa demonstraram preocupag¢do com a conduta ética e com os
limites impostos pela natureza do servigo que trata de pessoas vivendo com HIV/AIDS, um
agravo a saude ainda permeado de preconceito e estigma, onde o sigilo ¢ um direito do
usuario. O acesso e o contato dos estudantes com os usudrios ocorrem apenas quando
autorizados por estes. Evidenciam também o distanciamento das Instituicdes de Ensino - IE
na conducao do processo formativo em servigo no que diz respeito a orientagdo prévia aos
profissionais, a capacitagdo para a preceptoria € o nao reconhecimento formal por meio de
uma certificagdo ou declaracdo de que o profissional do servigo acompanhou e orientou o
estudante.

A disponibilidade em receber estudante no servico e a expectativa de retorno no
campo da aprendizagem profissional com o exercicio da preceptoria contribui para reafirmar
o compromisso dos sujeitos da pesquisa para com a formagdo na area da satde. A inter-
relacdo do contexto social na producao da satde e a potencialidade que a integragdao ensino-
servico agrega, possibilita um olhar para a propria pratica na perspectiva de ressignifica-la.
Trajman et al. (2009, p. 31) aponta como necessidade a formagao profissional e ético-politica
dos profissionais de saide no sentido de potencializa-los para transformar as condigdes
adversas a que esta condicionado o trabalho em saude retomando o carater universalista do
SUS gestado na Reforma Sanitaria. Nesta perspectiva, acredita-se que o profissional de saude
técnico e politicamente preparado retina mais condi¢des para acolher e orientar estudantes em
formacao profissional.

As falas dos entrevistados relatam uma preocupagdo com a inser¢do do aluno no
cenario de pratica, principalmente com a conduta ética requerida em todo e qualquer
procedimento relacionado as relacdes humanas, potencializada no campo da saude, cuja
intervencao requer respeito a diversidade, garantia do sigilo, recusa a qualquer forma de
discriminagdao. O PM/DST/HIV/AIDS e HV requer uma atencdo ampliada no que se refere a
¢tica no cuidado em saude. A preocupagdo com a €tica explicitada nas falas (Pp2; Pp3) deve

ser intensificada em todas as etapas da formagao profissional, tanto na IE como no servico.
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Preceptores desta pesquisa desconhecem o objetivo da aprendizagem dos estudantes em
servico devido a falta ou a fragilidade de didlogo com a IE a exemplo das falas nesta UR 3. A
fragilidade do didlogo entre profissionais do ensino e do servigo dificulta o conhecimento dos
profissionais de satide sobre o que o estudante apreendeu no campo teorico antes de acessar o
cenario de pratica, e dos professores que desconhecem a realidade e a complexidade do
servigo, refletindo na aprendizagem dos estudantes.

Para Finkler, Caetano e Ramos (2011, p. 4482, 4491) na 4rea da satde, a competéncia
¢tica dos futuros profissionais ¢ entendida como a capacidade auténoma de percepcao,
reflexdo critica e decisdo coerente em relagao as condutas humanas no cuidado a saude ¢ a
vida. No campo da formagdo profissional em saude, as DCNs ao tempo que reorientam o
processo de formagdo em busca de um novo perfil profissional, socialmente mais relevante,
estariam contribuindo em parte para a formagdo de profissionais também eticamente mais
competentes. O conhecimento sobre ética e bioética, sociologia, antropologia, psicologia,
filosofia, educacdo, economia, administragdo sdo necessarios aos profissionais de saude
auxiliando-os na fundamentagdo de suas praticas (BATISTA, 2012, p. 27). Portanto,
considera-se a preocupacgdo apresentada pelos entrevistados com relagdo a postura ética dos
estudantes e o direito ao sigilo do usuario, questdes a serem discutidas na integragdo ensino-
servico enquanto limites para a preceptoria no PM/DST/HIV/AIDS, evitando
constrangimentos em relacao a conduta no cuidado a saude.

A integracdo ensino-servico no Brasil ¢ um processo em construcao. Na década de
1970 foi anunciado o II Plano Nacional de Desenvolvimento - PND. Em 1974, criou-se
espaco para formulagdo de programas de extensdo como o Programa de Interiorizacdo da
Assisténcia a Saude e Saneamento - PIASS. Em 1980, por meio de cooperacdo técnica do
governo brasileiro, Ministério da Saude - MS e Ministério da Educagao e Cultura - MEC, com
a Organiza¢ao Pan-Americana de Saude - OPAS ocorreu o financiamento do Programa de
Preparacdo Estratégica do Pessoal da Satde - PPREPS. A implantacdo conjunta desses
programas facilitou a integracao ensino-servigo, considerando a necessidade de adequacao da
formacao de pessoal as necessidades do Sistema de Saude (NUNES, 2007, p. 96-99). Esse
esfor¢o do Estado brasileiro em preparar a forga de trabalho para atuar na politica publica de
saude ¢ uma realidade que precisa ser compreendida e incorporada no cotidiano dos servigos

de saude.

De acordo com Bollela (2012),
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Atualmente, [...] O Ministério da Saude, através da Secretaria de Gestdo do Trabalho
¢ da Educacdo na Saude — SGETS de forma articulada com a Secretaria de Educagio
Superior do Ministério da Educagdo vem mobilizando esfor¢os para demonstrar
claramente suas necessidades e expectativas, a0 mesmo tempo em que ativa varios
recursos de apoio e suporte para os cursos de graduagdo da saude, tais como: as
Diretrizes Curriculares Nacionais, Pro-Saude, PET Saude, Telemedicina, Residéncia
Multiprofissional, Pr6 — Residéncia, etc. Desta forma estimula e provoca os cursos
da area da saude a repensarem suas praticas de ensino e assisténcia na busca de
curriculos ¢ modelos pedagégicos adequados a formacdo de um profissional de
satde de alto nivel, capacitado a atender as necessidades da sociedade no contexto
do Sistema Unico de Saude —SUS.

No municipio de Maceid os espacos de didlogo entre institui¢des de ensino e servigos
de satde com o proposito de estabelecer uma dindmica de trabalho que atenda aos interesses
da formacao profissional aliada a necessidade dos servigos estdo em construgdo motivados
pelos programas acima citados. Essa articulagdo beneficia o estudante, o professor, o

preceptor e o usuario, instituindo-se uma relacao colaborativa.

UR 4 -Infra estrutura e condigoes de trabalho:

Pp 1. “Precisa muito de uma sala para isso. [...] Equipe aqui é muito boa, ¢é
engajada, é comprometida, acredito que cada um individualmente faz o que
pode, o melhor que pode”.

Pp 2. “[...] A gente ndo tem certa receptividade da maior parte do grupo,
entdo esse estudante ele ndo € acolhido pela equipe de um modo geral”.

Pp 4. “[...] As vezes a gente fica numa sala com técnicos e as vezes eles ndo
entendem o papel da preceptoria, ndo acolhe bem o aluno, acha que esta
atrapalhando, ndo todos, alguns, mas dificulta”.

Pp 7. “Demanda ¢ grande ai uma das dificuldades ¢ tentar equilibrar essa
situacdo de vé-lo como aluno que estd aprendendo e ndo como
profissional.[...] A gente ndo consegue evoluir na preceptoria porque tem
esse fluxo de atendimento”.

Pp 8. “[...] Resolvi nem ter estagiario. [...] Nds estamos num momento
critico na saude e é hora de recuar, ndo tem como vocé bater de frente, ndo
adianta, ndo vamos avangar. [...] Receber estagiario para eles ndo terem um
atendimento como a gente acha que ele deve ter ¢ melhor néo ter”.

Pp 11. “Infelizmente esse ano todo, a gente ndo teve material, entdo esse
contato (estudante/paciente) quem estava aqui esse ano ficou muito
prejudicado. [...] O volume de atividade ¢ muito grande para todo mundo,
entdo todo mundo chega e executa o que tem que fazer, acho que poderia ser
feito mais enquanto grupo”.

Pp 12. “Como ¢ que eu falo uma coisa e faco outra? Pré- natal ¢ uma
tecnologia de baixo custo, basta verificar pressdo, pesar, medir barriga ¢
auscultar”.
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Os participantes da pesquisa reconhecem que para além do compromisso técnico ¢é
necessaria estrutura adequada para receber os estudantes. Na falta das condigdes ideais para o
ensino e aprendizagem, o cendrio de pratica sem estrutura revela contradi¢des nas falas com
relacdo ao exercicio da preceptoria no servigo. Trajman et al. (2009), em seus estudos,
identificou que os profissionais reconhecem que espagos e recursos inadequados, despreparo e
falta de tempo interferem no desenvolvimento das atividades de preceptoria, alguns
profissionais temem pela qualidade da relagdo médico-paciente e outros julgam que inserir o
estudante no servigo com as condi¢des precérias ¢ um ponto positivo pois os prepara para as
condicdes que encontrardo na vida profissional. Esses questionamentos também sao
identificados nas falas dos profissionais entrevistados.

A preceptoria ¢ um dos dispositivos que pode contribui para fortalecer a integracdo do
ensino com o servico, uma vez que induz ao profissional refletir sobre sua pratica, o coloca
numa situacao de dialogo com o estudante sobre as demandas e estrutura do servigo, contribui
para o desenvolvimento do senso critico e das competéncias gerais necessarias para o
exercicio profissional conforme preconiza as DCNs. A formacdo de preceptores torna-se
necessaria preparando profissionais do servico para receber e orientar estudantes sob uma
perspectiva pedagogica para além da transmissao de conhecimentos. Possibilitando-os extrair
de situagdes complexas como as citadas por (Pp 11; Pp 8) e contraditérias (Pp 4; Pp 12) do
cotidiano profissional as ideias e atitudes para superar os obstaculos (Pp 1; Pp 2; Pp 7) e
construir caminhos e solu¢des para que a auséncia de estrutura no servigo, a inexisténcia de
uma politica local que defina o lugar da preceptoria no SUS possa ser superada facilitando o
diadlogo e o fortalecimento da integragao ensino-servigo (TRAJMAN et al., 2009, p. 31).

Existe todo um esforgo no Brasil para que as politicas publicas cumpram o seu papel
de orientar diretrizes de cuidado, educacdo e gestao na satide (AFONSO; SILVEIRA, 2012, p.
82). Contudo, apesar da existéncia de todo um aparato legal para a efetivagao da integracao
ensino-servico, considerando a preceptoria como um dos elos dessa integracdao, faz-se
necessario que as condicdes objetivas sejam garantidas € ndao se limite a um discurso
intencional, mas, efetivamente, se estabelegam os critérios que reconhecam o espago da
preceptoria nos servigos de saude. Lugar este que necessita de um amplo debate envolvendo
gestores locais dos servigos de saude, destacando que uma das afirmagdes na fala dos
preceptores entrevistados (Pp 1; Pp 7; Pp 11) ¢ a demanda excessiva e a auséncia de estrutura
como dificultadores para um acompanhamento € uma orientacdo mais criteriosa aos

estudantes.
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UR 5 -Sugestoes para melhoria da preceptoria:

Pp2. “[...] Se a gente propde uma coisa séria, seria importante também
alguma vinculacdo como bolsa, [...] participar de eventos da universidade,
receber certificacoes, declaragdes de preceptoria. [...] Seria interessante ter
isso junto ao setor de Recursos Humanos, que tipo de profissionais podem
receber, quem sdo os profissionais, que tipo de area, para fazer o qué”.

Pp 4.“A faculdade deixar um plano, um papel que informasse qual interesse
que aquele aluno atinja em termos de aprendizado”.

Pp 9.“Precisa envolver os demais profissionais, sensibilizar que tem uma
pessoa ali em formagdo, mas ela precisa estar envolvida naquela
dindmica.[...] Tem que ter essa troca entre os setores, entre as areas € se a
gente se dispuser a ter essa atividade tem que estar todo mundo entendendo o
que € o que significa isso, se € preceptoria, se € supervisao de estagio que eu
ndo sei o que ¢ que significa isso e procurar ir desenvolvendo alguma coisa
no nosso setor que favoreca o estagio”.

Pp 10.“[...] aproximagdo dos profissionais, sinto falta disso, me sinto dentro
de uma caixinha”.

Pp 11. “Fosse uma coisa realmente de visdo multi e interdisciplinar como ¢ a
proposta do programal...] todo mundo trabalhasse junto para facilitar o
atendimento numa perspectiva interprofissional”.

Nas falas dos entrevistados destacamos questdes externas e internas ao
PM/DST/HIV/AIDS e HV apresentadas como sugestdoes para a melhoria da preceptoria, a
exemplo do reconhecimento do profissional de saude como preceptor por parte das
Instituicdes de Ensino - IE e defini¢do do setor de Recursos Humanos da Secretaria Municipal
de Saude de Maceid6 — SMS sobre os critérios para esta pratica no servigo (Pp 2); do
desconhecimento dos profissionais de saude que atuam no programa sobre os objetivos da
aprendizagem dos estudantes que acessam o cendrio de pratica (Pp 4); a desarticulagcdo e o
isolamento das areas técnicas explicitadas por (Pp 9 e Pp 10); o despreparo e
desconhecimento sobre o papel do preceptor, reflexo da auséncia de praticas de educagao
permanente que possibilitem preparar a equipe para a preceptoria € para compreender o
sentido do trabalho multiprofissional e interdisciplinar que o servigo convoca (Pp 9 ¢ Pp 11).
No periodo da coleta de dados da pesquisa apenas 35,3% dos trabalhadores do
PM/DST/HIV/AIDS e HV, com formagao superior nas areas da satde, exerciam preceptoria.

Os participantes da pesquisa apresentam questdes relacionadas a equipe
multiprofissional e a gestdo do servico na relagdo com as IE que podem ser discutidas no
sentido de melhorar a pratica da preceptoria, a atengao a saude a partir da reorganizacao do

servico alinhando demandas do usuario, do estudante, dos professores e dos profissionais de
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saide. Machado et al. (2007, p. 338) destaca que para se repensar novas modelagens
assistenciais na integralidade do cuidado na satde, ha que se aprofundar o debate sob novos
fundamentos tedricos, particularmente sobre a natureza do processo de trabalho. Melhorar o
exercicio da preceptoria exige dos trabalhadores, da gestdo dos servigos de satde e das
instituicdes de ensino um esforco conjunto que contribuird na melhoria da formacdo
profissional em satide. O documento Marco para Acdo em Educacdo Interprofissional e
Pratica Colaborativa (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE, 2010), publicado com o
intuito de ajudar a desenvolver politicas e programas para motivar a forca de trabalho no
mundo, apresenta um indicativo importante na configuragdo do trabalho em saude que ¢ a
dificuldade do encontro, da realizagdo de acgdes conjuntas, a desmotivacdo e a falta de
profissionais de saude.

O cendrio apresentado no documento acima citado ¢ preocupante e amplia a
responsabilidade dos preceptores que atuam no SUS para com a formagdo profissional. As
falas dos entrevistados apresentam semelhangas com a pesquisa da OMS na dificuldade do
encontro e da realizagdo de a¢des conjuntas. Fatores esses que ocorrem no servigo de saude
pesquisado, mas também consiste num fendmeno identificado em outras localidades ao ponto
de se tornar uma preocupacdo da OMS oferecer subsidios tedricos que contribuam para

defini¢cdo de estratégias de enfrentamento e superacao dessa situacdo em ambito mundial.
CONSIDERACOES FINAIS

Os dados da pesquisa permitem concluir que o exercicio da preceptoria no
PM/DST/HIV/AIDS e HV ¢ fundamentado na experiéncia em servigco sem aprofundamento
tedrico sobre o que preconizam as DCNs para o aprendizado das competéncias gerais
requeridas no exercicio profissional, que sdo: Atencdo a Saude, Tomada de Decisoes;
Comunica¢ao; Lideranga; Educagdo Permanente; Administracdo ¢ Gerenciamento. O
desenvolvimento de competéncias ¢ possibilitado de forma empirica, uma vez que o cotidiano
e a natureza do servico favorecem aos estudantes a vivéncia de situagdes complexas na
relacdo com os usudrios, sob o acompanhamento do preceptor, que demandam reflexdo,
postura ética, conhecimento sobre os desafios do viver com HIV/AIDS, o que contribui para
aprimorar as referidas competéncias.

Os profissionais do servigo, que exercem a preceptoria, desconhecem, ou conhecem
parcialmente os objetivos da aprendizagem dos alunos e os projetos politicos pedagogicos dos

cursos. O contato e didlogo com as institui¢cdes de ensino, quando ocorrem, sdo fragmentados,
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setorizados, personalizados, ndo se constituindo efetivamente numa relacdo institucionalizada
capaz de mobilizar a constru¢do de objetivos conjuntos para a formacdo na area da satde
como preconiza as DCNs. Para que se formem profissionais de saude criticos e reflexivos,
comprometidos com as demandas da sociedade, ¢ importante que os estudantes no cendrio de
pratica tenham a oportunidade de questionar e problematizar a realidade contextualizando
com o referencial tedrico apreendido durante a formacao académica.

O conhecimento técnico, o comprometimento dos profissionais de saude envolvidos
com a preceptoria € o desejo de colaborar na formacdo dos estudantes, assim como o de
aprender nesta relagdo, constituem-se elementos favoraveis para a integracao ensino-servico
no PM/DST/HIV/AIDS ¢ HV de Maceid. A estrutura fisica limitada, a falta de recursos
materiais, a demanda expressiva e as implicagdes €ticas no contato com o usudrio sdo fatores
que limitam o acesso dos estudantes ao servi¢o. Essa contradicdo ¢ reconhecida pelos
preceptores como rica em oportunidades de aprendizagem. Se por um lado estdo disponiveis e
compreendem a importancia da formagao profissional em servigo, identificam a necessidade
de superar os limites para que a oportunidade de aprendizagem seja viabilizada com
qualidade. A implantagdo de praticas de educagao permanente no servigo pode contribuir para
qualificar a discussdao sobre a preceptoria e desencadear um movimento interno de
sensibilizagdo da equipe no reconhecimento da presenca do estudante e da importancia do
envolvimento de todos para a formagao na area da satide nos niveis de graduacao e técnico.

A normatizagdao da atividade preceptoria como trabalho, estabelecendo critérios para
essa pratica, ¢ importante para que se definam fluxos, objetivos e metas de aprendizagens nos
servicos. Nas falas, os preceptores demonstram a dificuldade do encontro entre os
profissionais e a tendéncia ao trabalho uniprofissional, justificada pela demanda expressiva e
imposta pela sobrecarga de trabalho. A auséncia de tempo para didlogo da equipe
multiprofissional ¢ evidenciada em todas as areas profissionais envolvidas na pesquisa,
embora refiram que o trabalho da preceptoria deva ser multiprofissional e interdisciplinar.

Por fim, importante destacar que os dados obtidos ndo encerram a discussdao sobre o
tema. Esta pesquisa possibilitou identificar que o exercicio da preceptoria no
PM/DST/HIV/AIDS e HV de Macei6 ¢ uma realidade que necessita de investimento no
capital humano e esforco da gestdo e de toda a equipe na melhoria das condi¢des de trabalho e
reorganizacao do servigo para melhor acolher e integrar os estudantes considerando os limites
identificados: auséncia de capacitacdo profissional, tendéncia ao trabalho uniprofissional,
precariedade dos recursos materiais, fisicos e equipamentos. Aponta para a necessidade de

estudos complementares e investimento em educagdo permanente, uma vez que foi
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evidenciado o potencial técnico da equipe, a disposicdo e o desejo de fazer melhor. Esse
potencial, aliado a processos educativos que favorecam a ampliacdo da capacidade técnica e
ético-politica do profissional de saude pode contribuir para qualificar a formagao profissional

voltada para os interesses do SUS.
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3 PROJETO DE INTERVENCAO

Propomos desenvolver dois produtos, sendo um para implantacdo e sistematizagdo de
processos de educacdo permanente, com vistas a resultados em longo prazo e outro para

subsidiar os preceptores no acolhimento de estudantes com aplicagdo imediata.
3.2 Titulos

Rodas de Conversa: tecendo didlogos — construindo caminhos

Produgdo do Video: Programa DST/HIV/AIDS e HV: um espago de aprendizagem.
3.3  Justificativa

O Servico de Atengao Especializada - SAE e Centro de Testagem e Aconselhamento -
CTA do Programa Municipal de DST/HIV/AIDS e Hepatites Virais — PM/DST/HIV/AIDS e
HV recebem anualmente uma demanda de estudantes de graduagdo das areas de Servico
Social, Psicologia, Enfermagem, Odontologia e Medicina na condicdo de estagidrios, em
visita técnicas para conhecer as praticas profissionais na area da saude ou para conhecer o
Servigo.

De acordo com dados coletados na pesquisa intitulada “Uma analise do exercicio da
preceptoria e as Diretrizes Curriculares Nacionais no Programa de Prevengao e Controle das
Doengas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceid”,
aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa por meio da Plataforma Brasil em 18/06/2014
CAAE 32613914.1.0000.5013 e realizada em setembro e outubro de 2014, os estudantes sdo
encaminhados ao servico de acordo com o fluxo estabelecido pela Secretaria Municipal de
Satide— SMS. Nao necessariamente ha um contato prévio da Instituigdo de Ensino Superior-
IES com os profissionais que recebem e orientam os estudantes no servigo, denominados no
estudo como preceptores.

O programa, na época da pesquisa, contava com 34 profissionais de saide com nivel
superior. Destes apenas 12 se colocavam a disposicao do trabalho de preceptoria, o que
representa 35,5% dos profissionais com capacidade e formagdo para o desempenho dessa
atividade.

Identificamos estudo realizado por Trajman et al. (2009, p .26), no Rio de Janeiro cuja
disponibilidade dos profissionais de satide em orientar estudantes foi bastante representativo.

Nesse estudo, foi respondido um questionario por 351 profissionais de satide de 13 Unidades
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Bésicas que recebiam estagiarios, 61,4% dos respondentes afirmaram que gostariam de
supervisionar atividades praticas de estudantes. Tendo como referéncia o percentual de
disponibilidade encontrado no universo estudado por Trajman et al, conclui-se que ha muito o
que se fazer no sentido de desencadear um processo de formagdo e sensibilizacdo da equipe
do PM/DST/AIDS e HV de Macei6 para ampliar a adesdo dos profissionais no exercicio da
preceptoria.

As Diretrizes Curriculares Nacionais - DCNs para os cursos de graduagdo em satde
aprovadas em 2001 pelo Conselho Nacional de Educacdo recomendam que estudantes
desenvolvam competéncias gerais, das quais Bollela (2012) destaca que esta claro, no
documento, o que se deve fazer e aonde se espera chegar, estando indefinido o como fazer.
Para Botti e Rego (2008), o preceptor ensina a partir de objetivos e metas que devem
convergir com valores da escola e do trabalho. Nesse contexto, realizar preceptoria implica
também em conhecer o projeto pedagdgico das Instituicdes de Ensino Superior— IES, da area
da satude das quais os estudantes pertencem, além do perfil que se espera deles.

A preceptoria ¢ um dos dispositivos da integracdo ensino-servico, portanto, capacitar
os profissionais para exercé-la ¢ um propodsito a ser efetivado no sentido de contribuir
efetivamente para a formacao profissional em satde. A auséncia de praticas de educacdo
permanente no servigo, o desconhecimento por parte dos profissionais de satide sobre as
competéncias e habilidades que os estudantes precisam desenvolver conforme preconizadas
nas DCNs publicadas em 2001 para cursos na area da saude, requer empenho da gestao da
Secretaria Municipal de Saude - SMS, servigo ¢ IES no sentido de investir na formagao e
sensibilizagdo dos profissionais de satide, desenvolvendo e aumentando a capacidade técnica
e reflexiva destes sobre o seu papel na formagao de estudantes.

Para Trajman (2009, p. 30) a formagdo de preceptores deve ser funcao prioritaria das
IES tanto na atualizagdo profissional como no que se refere as fun¢des do ensino, devendo ser
esta a principal contrapartida nos convénios com as SMS.

Nessa perspectiva, propomos a implantacdo e sistematizacdo do projeto ‘“Rodas de
Conversas: Tecendo Dialogos - Construindo Caminhos", voltado para profissionais de satde,
estudantes, professores e usuarios viabilizando processos de educagdao permanente que
fortalegam a preceptoria e favoregam a integragdo ensino-servico. As Rodas de Conversa
serdo desenvolvidas no longo prazo e consistirdo numa oportunidade de reduzir o
tensionamento existente nas relagdes entre docentes e trabalhadores (AZEVEDO, 2013, p.
30). O video, “Programa DST/HIV/AIDS e HV: um espago de aprendizagem”, ¢ uma

ferramenta de apoio ao trabalho da preceptoria, cujo roteiro agrega a visao de preceptores,
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usudarios e estudantes sobre a insercdo de estudantes no cendrio de aprendizagem pratica e as

possibilidades do servigo como espaco formador.
3.3  Objetivos

Implantar e sistematizar Rodas de Conversas: “Tecendo Didlogos - Construindo
Caminhos" e produzir o Video: Programa DST/AIDS e HV: um espago de aprendizagem,
visando ampliar o conhecimento dos profissionais de satide sobre preceptoria, acolhimento e

integracdo de estudantes no servico.
3.3.1 Objetivos Especificos

Proporcionar o didlogo entre preceptores, estudantes, professores/coordenadores
de cursos e usudrios sobre o PM/DST/HIV/AIDS e HV e o potencial de
aprendizagem pratica;

At

.| Estabelecer um cronograma para as rodas de conversas nas tematicas que
envolvem a preceptoria e fortalecem a integracao ensino servigo;

Construir coletivamente proposta de acesso de estudantes ao servigo;

.| Disponibilizar aos preceptores uma ferramenta ilustrativa que os auxilie no
acolhimento dos estudantes apresentando as possibilidades de aprendizagem e os

limites existentes no cenario de pratica.
3.4  Metas

Realizar mensalmente Rodas de Conversas, no segundo semestre do ano de 2015, com
profissionais do servico, estudantes, professores e usuarios contemplando os dois turnos de
trabalho.

Produzir 01 (um) video sobre o servigo no seu potencial para aprendizagem.
3.5 Metodologia

1. Solicitar, junto a coordenagdo do programa, reunido com 0s preceptores para
apresentar resultado da pesquisa intitulada “Uma andlise do exercicio da
preceptoria e as Diretrizes Curriculares Nacionais no Programa de Prevengao e
Controle das Doengas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais no

Municipio de Maceid”;
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Propor aos participantes da pesquisa a realizacdo do projeto de intervencdo
“Rodas de Conversas: Tecendo Dialogos - Construindo Caminhos” a ser
operacionalizado no local de trabalho e ouvir as consideragdes destes sobre o
resultado encontrado na pesquisa;

Discutir com a equipe multiprofissional as ideias sobre o roteiro inicialmente
proposto para a producdo do video documentdrio sobre o programa em seu
potencial para aprendizagem;

Identificar no grupo os temas a serem priorizados nas Rodas de Conversa,
considerando os achados da pesquisa e definir um calendario para os encontros;
Realizar levantamento bibliografico que subsidie e fundamente teoricamente as
discussOes tematicas;

Convidar equipe multiprofissional, usudrios, estudantes e professores que
acessam 0 Servigo para estagio, visitas técnicas, pesquisa, aula pratica, ou outra
atividade de interesse académico para participarem das rodas de conversa;
Realizar as Rodas de Conversas envolvendo gestores, trabalhadores de satde,
estudantes, professores, usuarios, com vistas a aprofundar conceitos sobre
preceptoria e demais temas que forem priorizados pela equipe;

Mobilizar os preceptores para construir coletivamente fluxo de acesso de
estudantes ao servico que inclua fungdes para o profissional de saude
denominado no estudo por preceptor, para os estudantes e os professores que os
acompanham no servico, considerando os objetivos da aprendizagem propostos
nos projetos pedagogicos dos cursos das areas envolvidas com esta proposta;
Gravar o video sobre o programa enquanto espaco de aprendizagem envolvendo
preceptores, estudantes e usuarios;

Disponibilizar copias do video aos preceptores do servigco como ferramenta para

o acolhimento dos estudantes.

Periodo de Realizacao

Junho a Novembro de 2015



38

3.7 Recursos

3.7.1 Recursos Humanos

Qtd Funciao

01 Coordenador Geral do PM/DST/AIDS

01 Coordenador do Servico

01 Responsavel Técnico setor de educagdo permanente da SMS

* Profissionais de Satide Preceptores do PM/DST/AIDS e HV e demais técnicos

ok Professores responsaveis por estagio dos cursos de Servico Social, Psicologia,
Odontologia, Enfermagem, Medicina ou outras areas das Instituicdes de
Ensino conveniadas na SMS Macei6 para acesso aos cendrios de pratica.

HoAx Usudrios do servico especializado - SAE

seskoksk

Estudantes que estiverem em praticas de aprendizagem no servico no periodo
das oficinas

Notas: (*); (**); (¥***) a quantidade de pessoas participando das rodas de conversa sera de acordo com a
disponibilidade e o interesse dos sujeitos envolvidos, a divulgacdo sera ampla.

**%%* a presenca de estudantes no servico é condicionada ao encaminhamento pelas instituicdes de ensino
superior e liberagdo pela coordenadoria de recursos humanos da SMS.

3.7.2 Recursos Materiais e Financeiros

Qtd Material Valor unitario (R$) Valor total (RS)
01 un Datashow Existente Existente
20 un Papel 40kg 0,45 9,00
03 un Cola branca pequena 0,80 2,40
5un Durex colorido 1,00 5,00
3un Fita crepe 3,15 17,25
02 cx Giz cera 1,70 3,40
05 ct Copos descartaveis 180 ml 2,00 10,00
20 un Pincel atomico 1,20 24,00
01 un Resma de papel A4 13,00 13,00
03 un Garrafao 20It agua mineral 5,00 15,00
99,05
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3.7.3 Recursos de Terceiros

Qtd Servico Valor

01 un Produgdo de video R$ 1.400,00

3.8 Cronograma

Periodo

Atividades Mai | jun | jul | ago | set | out

Reunido com os preceptores do servigo para | X
apresentacao da proposta
Defini¢do das temadticas prioritdrias de acordo | x
com as demandas apresentadas pelos
preceptores e datas e discussdo sobre roteiro
do video

Producao do video X X

Disponibilizagao do video aos preceptores X

Formulagdo e envio de convites aos| X X X X X X
professores, estudantes e usuarios.
Socializagdo da proposta com demais X X
profissionais que compdem a equipe
multiprofissional do servigo

Realizacao das rodas de conversa X X X X X

Oficina ampliada para construgdo da proposta X
de fluxo de estudantes no servigo envolvendo
todas as areas considerando os objetivos da
aprendizagem  propostos nos  projetos
pedagogicos dos cursos das areas envolvidas

3.9 Resultados Esperados

Equipe multiprofissional conhecendo e dialogando sobre o trabalho de
preceptoria;

Profissionais do servigo e do ensino integrados com o objetivo de aprendizagem
dos estudantes;

[] Profissionais de saude com capacidade técnica ampliada para o exercicio da

preceptoria;
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Outros profissionais de saide da equipe sensibilizados e motivados para acolher
os estudantes ou exercer a preceptoria;

[] Processos de trabalho reorientados incluindo a presenca efetiva de estudantes.
3.10 Avaliagao

Avaliacdo ocorrera no processo, sendo registrados os encaminhamentos e sugestdes da
equipe para a melhoria da preceptoria e a evolugdo de aceitagdo de estagiarios no servigo. O
registro das atividades contribuirdo para reorganizar o acesso dos estudantes no Servigo de
Atencdo Especializada - SAE e no Centro de Testagem e Aconselhamento - CTA do

PM/DST/AIDS e HV.
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4 CONCLUSAO GERAL

A oportunidade de participar do Programa de Mestrado Profissional Ensino na Saude -
MPES nos possibilitou conhecimento e compreensao de que quanto mais nos apropriamos de
informagdes mais nos distanciamos das verdades supostamente acabadas. Ao nos langarmos
no desafio de retornar aos bancos da Universidade em busca de adquirir novos conhecimentos
e aprender a fazer ciéncia, ndo imaginavamos qudo dificil seria estudar e a0 mesmo tempo
estar inteira nas atividades laborais que tendem a nos consumir mais do que o necessario, sem
perder o foco do estudo.

Concluir essa etapa € ter clareza de todos os passos que precisam ser empreendidos
para a materializa¢do do projeto de intervengdo que estd sendo proposto e da importancia da
colaboracdo de todos os parceiros na concretizagdo de uma ideia, dos quais destaco os
professores do eixo Saude e Sociedade II da Faculdade de Medicina — FAMED/UFAL e do
Nucleo de Saude Publica - NUSP/UFAL, onde colaboramos como professora voluntaria.
Profissionais que nos incentivaram a buscar novos conhecimentos; os estudantes que
acompanhamos como preceptora no servico de saude; os colegas e amigos de trabalho que
envidaram esfor¢os no sentido de nos poupar do excesso de demandas, muitas vezes ficando
sobrecarregados, numa postura solidaria, abrindo mao do direito de exercer apenas o que lhes
competia para colaborar com o alcance do nosso objetivo; e, meus professores, orientador e
coorientadora, que tiveram uma postura paciente, persistente, compreensiva, mas acima de
tudo firme no sentido de exercitar a problematizag¢ao, questionar e orientar de modo coerente
um processo de construcdo e desconstrucao tao necessario para a aprendizagem.

O trabalho consistiu numa pesquisa bibliografica e de campo tendo como tema central
a preceptoria. Esta apresentado em forma de artigo intitulado “Possibilidades e Desafios da
Preceptoria no Programa DST/HIV/AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceid”,
resultou dois produtos: um projeto de intervengdo “Rodas de Conversas: tecendo didlogos-
construindo caminhos”; e, um video documentario “ Programa DST/AIDS ¢ HV: um espago
de aprendizagem.

O estudo aponta para o conhecimento empirico dos participantes da pesquisa sobre
papel do preceptor e desconhecimento sobre o que preconiza as Diretrizes Curriculares
Nacionais - DCNs no desenvolvimento de competéncias para o exercicio profissional. Revela
o potencial técnico dos preceptores € o compromisso destes para com a formacdo dos
estudantes mesmo diante dos limites estruturais, da sobrecarga de trabalho, da exiguidade do

tempo e auséncia de capacitagcdo especifica para o exercicio da preceptoria conforme dados
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analisados nas Unidades de Registro. Como sugestdo para a melhoria do trabalho, os
preceptores referiram a necessidade de investimento nas condigdes de trabalho, no
reconhecimento por parte da Secretaria Municipal de Satde de Maceié - SMS da atividade de
preceptoria como trabalho e da necessidade de capacitacio profissional.

Espera-se que o artigo e os produtos de intervengdo contribuam para dar visibilidade a
pratica de preceptoria, como ela ocorre num programa da area de Vigilancia em Satde — VS
em Maceid. Possibilite ainda o didlogo da equipe multiprofissional, o conhecimento sobre a
capacidade técnica e disposicao da equipe para o trabalho de preceptoria e contribua para
aproximar institui¢des de ensino ao servico. Além disso, potencialize a capacidade técnica dos
profissionais envolvidos com essa pratica e desperte o interesse de outros profissionais da
equipe para acolher, orientar estudantes e fomentar a educacdo permanente no servico com
vistas a reorganizagao das praticas de trabalho atualmente instituidas.

Do ponto de vista cientifico, consideramos que os objetivos definidos para este estudo
foram alcangados por ter sido possivel responder a seguinte pergunta de pesquisa: Como
profissionais de saide do PM/DST/AIDS e HV exercem preceptoria? O resultado da pesquisa
possibilitara a equipe multiprofissional um conhecimento sistémico de uma pratica realizada
no servigo com tendéncia ao trabalho uniprofissional com énfase na formacao especifica de
cada area envolvida. Questdo posta por Almeida (2008 apud BOLLELA, 2012) ao referir que
nas DCN:s fica claro “o que se deve fazer” para que o egresso desenvolva competéncias gerais
para o trabalho em saude, mas nao o “como fazer”. (grifo do autor)

Porém, o Trabalho Académico de Conclusio de Curso - TACC motiva novas
investigacdes e questionamentos relacionados ao processo de trabalho que interferem no
exercicio da preceptoria a exemplo da auséncia de flexibilidade na agenda de trabalho
apresentado como dificuldade para melhor atencdo ao estudante, a dificuldade do encontro
entre os profissionais, a precariedade dos recursos materiais, fisicos, equipamentos e auséncia
de educacao permanente repercutindo nos processos pedagogicos.

Novas pesquisas podem contribuir para subsidiar a Coordenagao do
PM/DST/HIV/AIDS e HV na tomada de decisdo que possa fortalecer a integragdo ensino

Servigo.
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APENCICE A - ANALISE DAS UNIDADES DE REGISTRO

UR 1.
Entendimento de

Preceptoria

(154

¢ necessaria [...] fonte de conhecimento e informagao [...] um auxilio
de melhoria do servico em si” (Pp1)

“trabalho de um profissional que recebe estudantes e faz o
acompanhamento desses estudantes nos servigos, €, pode ser da mesma
area geralmente da area direta da gente mas pode ser também de outra
area como também ja tive essa experiéncial...]possibilidade de discutir
com os estudantes, com o publico, as atividades e novos modelos de
atendimento” (Pp2)

“receber estagiarios, fazer acolhimento e passar um pouquinho da
experiéncia de trabalho para que eles tenham uma visao de como ¢ a
situacdo na pratica [...] passar como ¢ interessante o trabalho” (Pp3)

“ato de receber estudantes e orienta-los em relacdo ao servigo da
enfermeira[...]Jpoder orientar o estudante na questdo da atividade e da

consulta do enfermeiro voltado para o paciente que vive com
HIV/AIDS”(Pp4)

“receber alunos e orienta-los, mostrar o servico de enfermagem para
eles” (Pp5)

“estar com o aluno para orienta-lo nas atividades, facilitar o aprendizado
dele, favorecer que ele seja integrado na equipe” (Pp6)

“supervisionar e passar os conhecimentos sobre a area que a gente atua,
estar ensinando também como ¢ a rotina de trabalho [...]pegar aquele
aluno que vem e passar o conhecimento e as nossas rotinas de
trabalhol...]ta supervisionando, vendo como estd o desempenho daquele
aluno, ensinando” (Pp7)

“Orientar eles (alunos) em todos os segmentos ¢ ai ele se
determinar”.(PpS8)

“ndo tenho muito conhecimento sobre preceptorial...]trabalho em outra
instituicdo em que isso € mais presente, ¢ uma universidade, eu sei que
tem profissionais que, ndo sei se estou equivocada, tem alguns
profissionais que sdao responsaveis por acompanhar o estdgio em
determinada  area. Eles ndo sdao professores, eles sao
profissionais|...]Jestou acompanhando uma estagiaria, a nomenclatura
que dao (na area de atuacao)¢ supervisora de campo. Nao sei se tem o
mesmo sentido, o mesmo significado”.(Pp9).

“quando se tem no servigo profissionais ja capacitados que com sua
experiéncia passam ensinamentos para os alunos que ainda estdo se
capacitando” (Pp10)

“vocé tem que receber os alunos dos cursos de graduagdo ou qualquer
formacao e passar as informagdes que tem sobre o servigo, sobre a
doenga, sobre tudo, sobre direitos e deveres dos pacientes e formar eles,
fazer uma transmissao do conhecimento” (Pp11)

“pessoa que estd a frente de um monitor [...] que vai esclarecer, que vai
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desnudar, que vai estar a frente desse processo [...] perpassa por todos os
niveis de atengdo a saltde, por todas as disciplinas, € interdisciplinar”
(Ppl2)

Preocupag¢do com formagdo numa perspectiva uniprofissional, similaridade entre as falas na

definicdo do conceito de preceptoria coincidindo com o encontrado na literatura pesquisada,

porém, com margem a questionamento se o que fazem ¢ preceptoria ou supervisdo de estagio,

situacdo que ganha forca na legislagdo que regulamenta acesso de estudantes nos servigos ao

descrever o profissional que acolhe estudantes como supervisores da parte concedente. Tomam

por referéncia a experiéncia em servigo para fundamentar a pratica da preceptoria.

UR 2 Atividades
desenvolvidas na
preceptoria

“a gente faz o plano de a¢do [...] informa-lo, esclarecé-lo melhor e
observar” (Ppl)

“desde o conhecimento do servigo e que tipo de atendimento a gente
presta ao publico, ndo s6 da psicologia mas de todo o servigo dentro do
programa DST/AIDS. A gente fala da esfera de gestdo, da esfera da
prevencao, da esfera da assisténcia que ¢ aqui dividido em SAE e CTA
[...] fago um acompanhamento deles nas atividades da psicologia, ou
seja, eles ndo atendem.[...]Discussdo de caso com os estudantes, isso
nao faz parte da proposta do trabalho direto aqui, mas eu acho que ¢
importante para essa formagao deles porque a gente discute condutas, a
gente discute abordagem, a gente discute linhas de agdo, a propria
perspectiva da visao do viver com HIV” (Pp2)

“passo informacgdes, dou uma explicacdo antes que alguém entre (se
referindo a demanda)[...]Jacolher bem, explicar, tirar davida, passar
informagdes de forma mais detalhada” (Pp3)

“tudo que engloba a consulta de enfermagem, oriento com relagdo aos
testes rapidos, em relacdo ao papel gerencial do enfermeiro, escala,
consultas de enfermagem no SAE e todos os programas do CTA” (Pp4)

“mostrar o que ver no prontudrio no atendimento triagem: ultima
consulta, adesdao, exames, uso da medicagdo, carga viral, se tiver acima
de 1.000 e ainda tomando antirretroviral, separar  prontudrio,
encaminhar ao médico para avaliar necessidade de genotipagem. [...]
estimular leitura na questdo do HIV [...Jorientar sobre investigagao,
epidemiologia, notificagdo” (Pp5)

“orientagdes para eles as vezes colocarem a mao na massa. Mostro o que
deve ser escrito, como deve ser feito o atendimento dos pacientes, o que
deve ser perguntado e a importancia de perguntar isso ou aquilo” (Pp6)

“recebemos o aluno, passamos a rotina de servigo, fazemos com que ele
participe da rotina das consultas, passamos nossa técnica como
enfermeira passando conhecimentos especificos da area, estimulando a
questdo da pesquisa no servigo [...] sempre costumo passar tudo o que
sei, além do trabalho de preceptor, as vezes a gente consegue ir além e
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diagnosticar coisas bem pessoais do aluno e ai tentar direcionar a
situacdo” (Pp7)

“mostro o trabalho que a gente desenvolve na area social[...]a gente
mostra a rotina do servico, o que o servigo social faz, atividades que a
gente orienta para o usudrio, importancia dos direitos do usudrio, os
nossos direitos também enquanto profissional de satide”.(Pp8)

“acompanhar, possibilitar a vivéncia dele enquanto estudante,
acompanhar a rotina de trabalho, possibilitar reflexdes sobre algumas
situacdes, indico também alguns textos, algumas leituras especificas da
area no caso aqui HIV e AIDS, acompanho algumas atividades que ela
faz como trabalhos e projetos”. (Pp9)

“a gente atende aqui como atende 14 na faculdade. E uma clinica
odontologica infantil, entdo nos procedimentos invasivos tipo:
extragdes, canais, eu faco, vou falando, explicando, mas eles s
observam” (Pp10)

“eu ensino a eles (estudantes) métodos diagnostico, quais sdo os exames
complementares, mais a coisa técnica [...] como vai fazer o
procedimento, de que forma vai executar, no caso do HIV trabalhar
muito mais a necessidade que nés temos de formar pessoal humano para
atender essas pessoas porque a recusa ainda continua e ¢ grande. [...] Os
alunos iam na defensoria publica com os pacientes, ensinar, acompanhar
0s pacientes, iam para a santa casa para marcar consulta,
acompanhavam os pacientes na primeira consulta, tem muita coisa aqui
que ¢ feito muito além do que s6 o atendimento clinico odontolégico”

(Ppl1)

“sedimentar o saber da interdisciplinaridade, o poder da escuta, falo da
importancia dos direitos, da cidadania, os direitos das gestantes
enquanto cidadas, direito a acompanhante, direito a liberdade de posi¢ao
durante o trabalho de parto, direito a dieta liquida, oriento o estudante a
passar, empoderar essas mulheres”. (Pp12)

Partem da experiéncia pratica para definir prioridades na aprendizagem dos estudantes,

preocupam-se em contribuir para desenvolver habilidades e competéncias que compreendem

como importantes como gerenciamento, autonomia para a tomada de decisdo, consolidar

conteudos e técnicas relacionados a atencao a saude, preocupacao com formagdo de vinculos o

que remete a comunicagdo, direcionar a aprendizagem a partir da observagdo da pratica

estimulando a confianca, desafiando o estudante ao desenvolvimento do espirito de lideranca,

referem preocupacdo com feedback ao estudante. Todas essas competéncias focadas na

preocupacdo com a formagdo numa perspectiva uniprofissional. Nao as referem como

competéncias comuns a todas as areas como preconizadas nas Diretrizes Curriculares Nacionais

para o egresso na area da saude, documento que nao citam nas falas. Conclui-se que a
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convergéncia sobre o como fazer ndo se d4 de forma intencional e planejada, mas fundamenta-

se em situagdes diarias da pratica de trabalho. Correlacionando com o que fomenta Anisio

Teixeira (1964) para a educagdo integral, esse envolvimento e comprometimento do

profissional com a aprendizagem do estudante buscando estimular a correlagdo teoria /pratica ¢

necessaria para o desenvolvimento da postura critica e propositiva capaz de mobilizar processos

de transformacdo da sociedade.

UR 3 Integracao

ensino —servi¢o

“intervenho um pouco também sobre forma de abordar, foi boa, mas
existe outros pontos, poderia ser melhorado, essa forma pedagdgica de
ajudar [...] utilizar a teoria observando a pratica, atuando na prética, [...]
geralmente eu ligo para o coordenador, peco informagdo, marco um
encontro as vezes. [...Jusuarios rejeitaram uma estagiaria mas com muita
conversa, esclarecida questao da ética, eles foram acolhendo” (Pp1l)

“uma coisa importante ¢ ter um controle de frequéncia e de participagao
desse estudante que o servigo nao tem, isso fica na mao da universidade,
a gente nao sabe quando ¢ que comeca, quando ¢ que termina, da
frequéncia dele a gente nao passa nada e, o mais importante, nds nao
temos recebido nenhuma documentagao das universidades com relagao
ao trabalho de preceptor. Eu sou preceptor meio de boca. Até hoje, de
todos os estudantes que recebi eu ndo tenho uma declaracdo de que eu
recebi um estudante aqui, entdo, até para colocar no curriculo ¢
complicado, ndo tem como provar [...] chegam querendo fazer o estagio,
querendo comegar ja hoje, € a gente, ndo, nao € assim, para poder ter
esse respaldo institucional ja que hd um convénio das universidades com
a secretaria de saude. SO que o tramite além de ser lento, quando finaliza
vocé perde o estudante. Vocé ndo tem resposta da avaliagdo dele, vocé
nao tem resposta da avaliacdo do servigo, voc€ ndo tem resposta da
avaliagdo da universidade, do coordenador do curso, do tutor, do
professor, supervisor de estagio, orientador de estagio desse estudante,
se foi bom, se foi ruim pra eles, entdo a gente fica sem respaldo e nao
tem certificacdo. Pronto, ndo recebi certificacdo até entdo. Nao ¢ que
nao tenha. Nao recebi de nenhuma instituicao [...] a gente ndo pode abrir
para qualquer pessoa que queira fazer um estagio, tem que ter uma
orientagdo da universidade, tem que ter um encaminhamento para a
gente saber que aquele aluno esta vinculado e matriculado e que ele tem
uma proposta [...] falta de intercambio supervisor, orientador de estagio
com o campo de estagio. E uma coisa que a gente ndo tem interacio.
Entdo, os supervisores nunca veem aqui, eles ndo sabem qual ¢ a
vivéncia que o estudante esta tendo, eles ndo conhecem muito da
realidade daqui, entdo eles mandam as pessoas, mas nunca vieram aqui
visitar e isso pra mim ¢ um grande dificultador, entdo se t4 bom, se ta
ruim, como € que ¢ o campo, como ¢ que ta sendo a greve, enfim, que
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impacto esta tendo no estagio, isso ¢ uma coisa que inclusive alguns
alunos reclamam, principalmente quando eles fazem atividades.[...] Pior
de tudo ¢ a falta de acompanhamento, entdo a gente ndo sabe por
exemplo, como se reportar para dizer que o individuo ndo estd vindo
para o estagio. [...] seria muito interessante que eles pudessem ter o
contato mais direto com os usudrios, ¢, a gente fica num cuidado e ai ¢
uma coisa que nao ¢ s6 minha, com o proprio usudrio para a questdo da
exposi¢ao, para a questdo até da forma de preparo dos estudantes, ¢ ai a
gente termina poupando um pouco desse contato direto [...] depois que
passam por esse periodo de adaptagdo, a gente consegue trazé-los para o
atendimento do CTA, pois como ¢ um atendimento de demanda
espontanea onde ele vem e vai embora, ndo vai continuar com o trabalho
aqui, com o servigo, o cliente ndo vai permanecer, via de regra, na sua
maioria, entdo, ¢ possivel esse contato.[...]Dentro da psicologia essa ¢é
uma restri¢do que eu ndo consigo implantar, que ainda ¢ um desejo [...]
pessoas que sdo mais sensiveis com a questao da exposicao, porque nao
estdo lidando bem com a vivéncia com o HIV, ficam mais reticentes a
presenca de um estranho manuseando prontuario, sabendo um
pouquinho da historia dele” (Pp2)

“a gente fica sabendo que vao vir, quando vemos ja estdo aqui, a gente
nao acompanha o processo anterior, quando vé, a gente ta aqui e chegou
e a gente ta recebendo. Nao sei em nivel burocratico como acontece |...]
recebi duas cartas depois de agradecimento de uma instituicdo privada
do curso de enfermagem depois de receber varias turmas acompanhadas
da professora de estagio [...] de psicologia ja recebi e a pessoa ficou
mais tempo, com horario, mas nao ha contato direto com a institui¢ao de
ensino [...] o pessoal da enfermagem vem sempre com um orientador
[...] de psicologia ndo fui a instituigdo nem a instituigdo veio,
oficialmente, para chegar aqui um supervisor, professor, uma
supervisora, nao. [..] sempre informo ao aluno que vou pedir
autorizagdo ao paciente para que ele participe [...Jeu sempre pergunto:
pode ficar mais uma pessoa aqui? Vocé se incomoda? Explico tudo,
poucos, poucas pessoas aqui disseram ndo, quero ficar s6”. (Pp3)

“dificulta quando o aluno chega aqui e s6 quer passar o tempo, SO quer
cumprir a responsabilidade, [...] professora e coordenadora da disciplina
vem antes, no come¢o do semestre para conversar com enfermeiras,
dizer quantos alunos e quando virdo, o objetivo e o que podemos
direcionar para organizar o tempo. [...] se quando na visita da professora
e coordenadora a gente recebesse orientagdes sobre projeto pedagodgico
do curso seria mais facil, a gente conhecendo o plano da disciplina
ficaria melhor. [...] a professora sempre chega, a coordenadora da
disciplina vem antes, no comeco do semestre para conversar com as
enfermeiras e dizer que tal més vao vir alunos. No dia geralmente eles
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veem e dizem o objetivo deles estarem aqui, o que a gente pode
direcionar para organizar o tempo deles” (Pp4)

“eles chegam de supetdo, deixam o aluno, mas ndo explicam o que
espera que o aluno aprenda no servigo, passo meu dia a dia para o aluno
[...] era bom antes de trazerem as meninas, conversarem com a gente,
mostrar cronograma de trabalho, o que querem que a gente passe. |...]
questdo do sigilo, os pacientes as vezes ficam meio assim, podem
encontrar conhecidos delas, ¢ esse lado que eu acho meio, mas, a gente
conversa, né?” (Pp5)

“vai aprendendo a escrever no prontudrio; tento o maximo tornar o
aluno autonomo, sendo ficam muito retraidos, ndo querem praticar,
ficam com medo de falar com o paciente. Para se formarem precisam ter
esse contato, saber como se relacionar com o paciente. [...] uma
citologia que tira a privacidade tem pessoas que ndo gostam que o aluno
esteja naquele momento [...] o paciente pode dificultar um pouco mais ¢
a escolha dele de querer ou ndo e a gente tem sempre que perguntar se
ele aceita ou ndo” (Pp6)

“geralmente a gente recebe mais residentes de saude da mulher e
infectologia, o de infectologia consegue aprofundar mais, o de saude da
mulher a gente fazer esse elo tentando relacionar DST e saude da
mulher, estimula aluno a ter visdo geral do paciente ¢ nao sé focar na
especificidade, ver o paciente como um todo que esta ali presente [...]
quando a gente pega um paciente para atender ja sabe o que observar e
como observar, quando eles (aluno) chegam ficam meio perdidos. Tem
essa situagdo de direcionar, a gente tem dificuldade de direcionar por
conta da demanda, [...] a propria universidade e a questao da educacao,
ter uma relagdo maior, a gente ndo tem relagdo nenhuma com o pessoal
da universidade, ¢ como se fosse s6 para mostrar campo de trabalho e ai
tem a parte tedrica que € extremamente importante para eles [...] eu sei
que eles tem la os trabalhos tedricos, mas € vocé estar podendo conciliar
teoria e pratica nesse momento, se voc€ puder estar fazendo a discussao
disso ai, enriquece muito o aprendizado do aluno que sdo oportunidades
impares na vida dele, realmente a gente aprende quando esta vendo”

(Pp7)

“receber estagiario para eles ndo terem um atendimento como a gente
acha que ele deve ter, ¢ melhor ndo ter. [...] Aquele estagidrio que esté
desencantado desde a academia ele ndo vai dar nada no programa, vai
simplesmente cumprir obrigacdo. [...] Vocé d4 uma ficha social para
fazerem uma entrevista, impressionante como ficam presos as questoes.
[...]Tem que falar, ser franca sincera, mostrar para ele que vai trabalhar
com uma demanda dificil para que se questione se quer continuar no
curso para futuramente nao ser uma profissional ruim[...] vocé tem que
orientar ao estagiario, ao futuro profissional, que ele vai lidar com essas
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demandas e se ele tem condigdes de falar, ndo ¢ ser assistencialista nao
ou entdo que seja uma assistencialista boa, eu ndo critico ndo. [...] ta
faltando um planejamento como avaliar, como cobrar do estagiario,
porque ndo ¢ so a nota [...] tive estagiario de todas as academias, tanto
privada como publica entdo a gente nota uma diferenga muito grande
naquele estagiario [...] sempre h4d um contato, as supervisoras de estagio
vém fazer o contato, foi uma luta grande elas tém dificuldade (aceitacao
do profissional em receber alunos) [...] muitas colegas ndo querem mais,
ndo querem ter esse trabalho, elas acham que realmente ¢ um trabalho a
mais para a gente [...] voc€ ndo ir para as reunides de supervisdo, nao
vale a pena ter estagidrio porque vai cortar um vinculo, ¢ importante
vocé levar um feedback para 14, vamos olhar direitinho essa avaliagdo,
acho muito importante a gente também dar essa contribui¢ao [...] ndo ¢
sO ter o estdgio, a gente sabe que ¢ um cumprimento da norma, tem que
ter o estagio, mas, eu ndo tenho esse olhar ndo. Prefiro ter esse vinculo,
agora quando acho que ndo estou bem, prefiro ndo ter. Foi o que fiz esse
ano, nao recebi.[...] ja tive estagiaria que morava no interior, estudava a
noite, chegava em casa meia noite. Esse aluno nao tem condi¢des de
estar aqui 7h ou 7h30 da manha, vai faltar, ndo vai produzir, digo:
procurem estadgio para esse pessoal do noturno a tarde ou final de
semana. [...] a gente tem aqui a questao do sigilo, eu sempre digo a elas
(estagiarias): se eles (usudrios) ndo quiserem a presenca de vocés, ai eu
peco licenca e eles (estudantes) se afastam [...] o paciente nosso vem
com muitas demandas sociais, principalmente. [..] E uma doenca
cronica, carregada de preconceito, ele (usudrio) sofre preconceito
interno (ele mesmo) e externo [...] como o grau de escolaridade deles ¢
muito baixo, fica dificil orientar, ¢ um trabalho muito delicado e
demorado [...] ou vocé ¢ em prol dos direitos da pessoa como um todo
ou vocé ndo é. Nao pode ser meio termo”. (Pp8)

“tem que estar esclarecendo o estagiario porque é que esta se passando
aquilo [...] € uma pessoa que esta em formagdo, as vezes tem aqueles
pequenos absurdos que ¢ comum, que eu cometi ¢ todo o mundo
cometeu € eu penso assim: ndo posso cobrar demais porque depois eu
posso até inibir, a pessoa se sentir retraida e nao ir atras. Acho que
ninguém tem o direito de fazer isso com ninguém. [...] Espero que ele
aprenda principalmente o que o assistente social efetivamente nao faz,
que a gente trabalha com a questdo dos direitos [...]Ja gente quando sai
da faculdade tem a visdo que vai fazer e acontecer ¢ no dia a dia nao ¢
bem assim, se vocé conseguir fazer a sua diferenca no seu cantinho onde
vocé estd trabalhando, se ela (estudante) ja entender isso, eu percebo
assim que ela na convivéncia com a equipe ja esta entendendo como ¢
essa coisa, eu percebo que ela estd entendendo. [...] tenho muita

restrigdo ao ensino a distancia, ainda mais servigo social que a gente
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sabe que presencial ja ¢ complicado [...] eu estava querendo pegar o
estagio, mas so recebi uma visita da supervisora académica porque pedi
muito e ela veio aqui para esclarecer as questdes de estagio em si,
documento, papelada, prazo, e uma visita de avaliacdo e a menina esté
aqui desde marco [...] ndo ¢ apresentado nada, nem o projeto politico
pedagbgico e a menina eu tenho a impressdo que ndo teve um bom
preparo, ndo sei se ¢ uma deficiéncia da universidade que eu acredito
que tem a parcela e a propria dela [...] estdgio também tras retorno para
a instituicdo [...] agora ela estd tracando o perfil dos usuarios atendidos
pelo Servico Social em 2013. Foi uma atividade que a assistente social S
fez em 2002 e de la para c4 a gente ndo teve pernas para acompanhar,
para fazer, entdo as entrevistas vao se acumulando, a gente tem um
monte de pastas de entrevistas que a gente ndo consegue analisar. Entdo
o estagiario também dé esse retorno para a gente. E uma atividade que
ela esta fazendo, para ela vai ser uma nota, ¢ uma atividade que tem um
objetivo na faculdade, mas para a gente vai ser importante também [...]
aqui ndés somos um servico de atendimento que a academia vem [...] tem
a expectativa de retorno para o supervisor, um treinamento, algum
curso, trazer para uma discussao especifica, que essa (faculdade) eu nao
vi, mas acho que ¢ importante ter algum preparo. [...] todo mundo que
vem ao atendimento vocé tem que explicar: olha, fulano ¢ estagiario,
esta aprendendo, um dia vai atender também alguém, vocé autoriza que
ela (estudante) participe? Com todo mundo vocé€ tem que fazer essa
abordagem [...] vocé precisa pedir autorizagdo para o usudrio para
exercitar aquele atendimento [...] o paciente estd no corredor e o
estudante vai e pergunta: e ai, esta fazendo o qué? Poxa, ai é demais!”

(Pp9)

“procedimentos que nio necessitam de anestesia nem usar broca, que
s30 menos invasivos, eles que fazem. Profilaxia, flaor, restauracao [...]
acho que os alunos desenvolvem o lado humano, eles se empolgam
mesmo, se entrosam com 0s pacientes € 0s pacientes se apegam a eles
[...] tem crianca aqui que ndo deixa chupar a chupeta comigo, mas
quando vém os alunos deixam com eles [...] tenho esse cuidado de com
o aluno dar uma estudada no caso dele (paciente), mas eu confesso, eu
nunca tive essa coragem de sair com meus alunos e passear pelo servico
[...] acho muito pouco eles (estudantes) s6 terem a visdo do
conhecimento da odontopediatria, para ficar completo, teriam que ter
um rodizio também nos outros profissionais, ndo me sinto a vontade
para solicitar que esses meus alunos visitem os outros profissionais. [...]

quem se aventura por essa area académica, eu acho que ndo tenho como
me desvencilhar dos meus alunos. E aqui eu acho que por ndo estar
numa sala de aula, por ndo estar naquela clinica gigante como na
faculdade com milhdes de mdveis, acho que aqui a gente se sente mais
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aconchegado um no outro. [...] Antes deles virem para ca (alunos) eu
dou uma aula “abordagem odontoldogica a crianca soropositiva”
mostrando que tudo ¢é igual, s6 que assim, tem aquelas peculiaridades, a
gente v€ como esta a carga viral, tem que ver como estd a defesa da
crianga, eu acho que falo tanto que eles ficam assim, sabe assim, com
vontade de conhecer, mas eu amei essa sua iniciativa (sobre a pesquisa)”
(Ppl0)

“eles acabam intervindo em outras situagdes de transmitir para o
paciente quais sdo seus direitos, lembrar a eles as vezes, quais sdo seus
deveres [...] eles vém sem saber direito o que ¢ que eles vao fazer aqui e
quando eles se veem diante do paciente soropositivo as vezes eles
tentam esconder que nao querem atender [...] eles acabam aprendendo
outras coisas também (além da técnica) porque eles veem com uma
visdo e essa visdo ¢ desconstruida, até hoje veem com uma visdo de que
0 paciente soropositivo ¢ aquele paciente magro, caquético, doente, e,
chega aqui se depara com outro perfil de paciente [...] acabam dizendo
que isso aqui ¢ uma licdo mais de vida do que técnica e acaba
acrescentando bastante [...] saem daqui com outro olhar e isso € muito
bom [...] tenho alguns alunos que sentam e executam alguns
procedimentos, mas € muito raro mesmo, digamos que de cem, dois no
maximo teriam condi¢des de sentar e atender o paciente soropositivo
sem medo [...] o procedimento clinico eles sabem executar porque ¢ um
procedimento que eles fazem na faculdade até o décimo periodo, mas
vem com uma carga de medo, medo de se acidentar, medo do contato,
medo de se contaminar [...] existe esse medo mesmo irracional de
atender o paciente soropositivo [...] ele aprende a levar (o paciente) na
defensoria, na santa casa, outras coisas como medicamentos da farmacia
especial, acaba aprendendo outras coisas que estd longe do que ele ia
aprender a fazer [...] vocé trds o aluno para ele aprender em servigo € na
realidade esta usando o servico do SUS, ele tinha que estar trabalhando
politicas publicas de satude, olha isso aqui ¢ um servigo, eu acho que
esse servigo ¢ importante € eu vou querer construir um desse na minha
cidade quando eu me formar, eu vou precisar trabalhar assim quando eu
for chamado para um concurso publico para trabalhar no SUS para
trabalhar no PSF e a gente ndo tem essa discussdo. [...]sdo mais os
alunos que estdo mais ligados a mim por projetos de pesquisa, ficam
mais tempo ligados comigo. Nao s6 da preceptoria, ou seja, ndo ¢ sO
aqueles que vém, que ficam aqui trés meses € vao embora [...] 0 que
quer mesmo, que fica mais junto, ¢ quem fica mais tempo porque esta
ligado ao projeto de pesquisa ou alguma coisa assim [...] a coordenacao
desde o comego percebeu esse trabalho como um trabalho importante
para o servi¢o, importante para o paciente, acolheu isso e ajudou [...] a
faculdade por estar mandando estudantes vocé consegue algumas coisas
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para trabalhar por conta disso. [...] O que piora mesmo ¢ a falta de
politicas publicas para a saude, entdo vocé ndo tem como, ¢ até chato
vocé receber um aluno se vocé ndo tem o que dar, o que mostrar, ndo ha
essa discussao. [...] se o aluno for atender com medo, ele acaba deixando
carie onde ndo devia deixar fazendo uma restauracdo mal feita e ai eu
vou ter que repetir [...] para um aluno meu fazer uma extragdo num
paciente soropositivo ele precisa estar comigo a bastante tempo, ou seja,
eu perceber que ele realmente tem habilidade para executar o
procedimento, sendo eu faco [...] a gente vem para céd para atender uma
demanda sem nenhuma ingeréncia, sem nenhum posicionamento, sem
nenhuma discussdo de nada do que estd acontecendo, do que esta sendo
planejado, e os pacientes ndo estdo envolvidos com isso, nao brigam por
iss0, ndo vao atras, ¢ muito triste ver tudo isso acontecendo”. (Pp11)

“espera que eles sejam profissionais mais humanos [...] fazé-lo ver que
nem tudo sdo flores, que a realidade ¢ um pouco, para ndo dizer, muito
diferente do que a gente aprende na sala de aula [...] como a gente pode
ser mais humano no lidar com as pessoas [...] eles mesmos dizem: foi
muito gratificante. Um deles disse: doutora, nem precisava CRM, ela s6
queria ser ouvida. E eu disse: vocé fez muito bem. [...] facilita estar no
PET Saude, estar no SUS facilita e dificulta [...] é feita uma reunido 1a
(instituigdo de ensino) e além do qué tem uma bolsa”. (Pp12)

Preocupagao com desenvolvimento de habilidades e competéncias presente nas falas,
corroborando com o sentido etimolégico da palavra preceptoria, aquele que ministra preceito e
instrucdes. Demonstram preocupacdo para além da aprendizagem técnica propriamente dita.
Identificam os limites para a pratica da preceptoria no servico que vao desde a preocupagao
com o sigilo e a ética a deficiéncia de espagos e recursos adequados, auséncia de trabalho
interdisciplinar, sugerindo a necessidade de investimento em educacdo permanente da equipe
fomentando a educagdo interprofissional e a interdisciplinaridade.

Integragdo ensino servigco fragil no didlogo entre gestdo, instituigdes de ensino € servigo; nao
reconhecimento por parte da gestdo da preceptoria como parte do processo de trabalho;
auséncia de plano de estagio no setor com defini¢ao de fluxo, objetivos e metas; distanciamento
das instituicoes de ensino do cenario de pratica; auséncia do professor na definicdo dos
objetivos da aprendizagem; falta de instrumentos de acompanhamento do estagidrio; nao
emissao de certificados ou declaragdes pelas instituicdes de ensino emerge com maior
frequéncia nas falas, indicando a importancia de pautar a preceptoria como tema de debate tanto
das institui¢des de ensino como do servigo. Para Nunes (2007), integragdo ensino servigo ¢ um
processo em construcdo que ganha forca na década de 70 e perdura até os dias atuais

considerando a necessidade de formar pessoal de acordo com as necessidades do Sistema de
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Satude (SUS), Bollela (2012) destaca o esfor¢co do Ministério da Satide por meio da Secretaria
de Gestdo do Trabalho na Saude, em articulagdo com Secretaria de Educacdo Superior do
Ministério da Educagdo, langando varios recursos para apoiar mudangas na formacdo que modo
que atendam as demandas do SUS.

Necessario investir no didlogo entre instituicdes de ensino e servigos de satide com propdsito de
definir caminhos que atendam tanto interesses da formagdo profissional como da necessidade
dos servigos referéncia ao PET Saude como exemplo positivo. A preocupagdo com ética na
relagdo com o usudrio ¢ destaque nas falas assim como a pratica profissional fundamentada no
principio da integralidade. Machado et al (2007) destaca que uma pratica sob enfoque da
integralidade requer exercicio efetivo de trabalho em equipe. A natureza do servigo por si sé ja
¢ limitante para ampliar o espago para acesso de estudantes. Trata de uma patologia permeada
de estigma e preconceitos que envolvem valores culturais e sociais. Preceptores ndo referem
seguranca em permitir que o estudante realize determinados procedimentos que possam causar
dano fisico ou psicologico ao paciente. Sugere a necessidade de investir na educacao
permanente dos profissionais com enfoque na interdisciplinaridade como a possibilidade de
integrar diferentes categorias na construcao de um novo saber, permitindo uma visdo ampliada

da saude (Bispo et al, 2014).

“precisa muito ¢ uma sala para isso. Estamos sem sala. Facilitava a a¢ao
do estudante. A gente precisa de uma estrutura. [...] Equipe aqui ¢ muito
boa, ¢ engajada, ¢ comprometida, acredito que cada um individualmente
faz o que pode o melhor que pode, mas em relagao a gestdo a gente nao
tem esse apoio. [...] necessario ler alguns artigos que esse estudante traz
[...] buscar artigos para que esse estudante leia” (Pp1)

“a gente atende o estudante durante a rotina de trabalho e essa rotina as
vezes ¢ bastante tumultuada, o que dificulta a assisténcia ao
estudante.[...] A gente apresenta a pessoa, mas a gente ndo tem certa
receptividade da maior parte do grupo, entdo esse estudante ele ndo ¢
acolhido pela equipe de um modo geral [...] recebe mais estagio
especifico [...] acho que o servico ¢ aberto. Apesar dessa falta de
entrosamento que eu citei, o servico nao se fecha, nao diz nao
[...]Jabertura do servico e do PAM salgadinho que nunca colocou
empecilho, pelo contrario, o Unico critério que ele estabelece ¢ que a
coisa seja organizada [...Jtambém interessante para mim porque eles
trazem a luz de novos tedricos como € que se v€ algumas coisas dentro
da psicologia social, de outras abordagens, certo? De como ¢ que essa
insercao se da no ambito do SUS, isso ¢ muito interessante para eles e ¢
para mim[...] a gente fala muito do trabalho multidisciplinar, quando a
gente recebe estudante nao ¢ multidisciplinar, o Unico que me
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Estrutura e
Condicoes de

Trabalho

proporcionou isso foi o PET Saude” (Pp2)

“o tipo do servigo facilita preceptoria, a questdo do aconselhamento
facilita. Entra uma pessoa a gente conversa, entra outra, ndo tem aquela
continuidade, uma relagdo de ligagdo maior com o psicélogo, algo que o
paciente fale da sua vida [...]por ser uma coisa mais dinamica, acho que
¢ interessante (referindo-se ao CTA)[...]Jo que a gente tem condigdes de
mostrar do trabalho a gente vai mostrando, trabalhando dentro das
nossas condi¢des que as veze a gente acha que ¢ precaria, que falta uma
coisa e outra, mas a gente vai mostrando o que a gente tem, como ¢
trabalhar as vezes com algumas situacdes, ter que sei 14, agora o ar esta
quebrado, vou ter que mudar de sala, essas situagdes como a gente anda.
[...] A gente tem que ter informagdo técnica da situagdo, saber toda a
parte tedrica, como € que eu vou explicar, saber sobre o sistema
imunologico, mas também tem esse lado humano da gente. [...] a gente
aprende muito, a gente cresce como ser humano [...]ndo ¢ o tempo de
experiéncia que vai dizer agora eu ja sei tudo. Nao sei nada. Estou
sempre aprendendol...]¢ uma troca e eu aprendo também]...]espero
melhorar minha pratica também]...Jn6s davamos palestra de
aconselhamento de 40’ estudantes de servico social fizeram uma
enquete e descobriram que essa palestra estava muito longa, muito
cansativa e a gente achava muito interessante. Precisou alguém vir de
fora, as estagiarias, para mostrar isso pra gente, pois a gente nao estava
tendo essa visao[...]se eu ndo estivesse aqui ouvindo essas pessoas todas
eu nao seria eu, nesse sentido de tempo, de vida, acho que estaria mais
inocente em determinadas situagdes. A gente troca muito e ¢ muito
legal” (Pp3)

“com relagdo aos exames que chegam e vocé tem que parar para orientar
o aluno, s6 que la fora tem muita gente te esperando, dai quando vocé ¢
o enfermeiro do servigo também tem que dar conta do que esta fora, na
fila que se forma, acho que as orientagdes poderiam ser passadas ao
aluno mais a fundo, mas as vezes eu nao fago por conta da demanda
também. [...] E um lugar tranquilo entdo a gente ndo esta no corre corre
como em outros ambientes como hospitalar por exemplo [...]Jas vezes a
gente quer passar alguma coisa a mais porém a demanda ¢ grande. |[...]
No CTA ndo ¢ s6 a enfermeira que fica ao contrario do SAE. As vezes a
gente fica numa sala com técnicos de enfermagem e as vezes eles nao
entendem o papel da preceptoria, nao acolhe bem o aluno, acha que esté
atrapalhando, nao todos, alguns, mas dificulta. [...]a coordenagdo nao
deixa ninguém chegar aqui sem encaminhamento. Se chegar volta.[...]
Toda equipe de enfermeiras ¢ aberta a receber alunos” (Pp4)

“aqui ndo para, a gente nunca consegue conciliar, a gente aqui faz
demais, se vira nos trinta [...] tem tanta coisa aqui para se trabalhar,
fazer pesquisa dentro do campo para publicar mas a gente nao tem
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tempo com tanta atividade [...] a gente aprende com elas e elas
aprendem com a gente[...]“ a gente tem dados da tuberculose, da
genotipagem, mas falta até o conhecimento e a pratica de fazer
trabalhos, além do tempo” (Pp5)

“as vezes tem muito paciente, vocé vai passando as informag¢des um
pouco mais répidas, ndo da forma como deveria. Se tiver uma
movimentagdo tranquila eu passo tranquilamente tudo o que deve ser
informado[...]Jas vezes alguns profissionais ndo aceitam, ndo querem o
aluno, as vezes no campo ele ndo ¢ bem recebido” (Pp6)

“ndo ter muitos alunos, ser um aluno individualizado, a gente pode dar
atengdo, pode estar realmente conhecendo o aluno e vendo as caréncias
que ele tem [...] questdo da demanda dificulta, a gente tem essa
preocupacdo mas as vezes ocorre atendimento automatico e s6 olhamos
aquilo ali [...] demanda ¢ grande ai uma das dificuldades ¢é tentar
equilibrar essa situagcdo de vé-lo como aluno que est4 aprendendo e nao
como profissional [...] a gente ndo consegue evoluir na preceptoria
porque tem esse fluxo de atendimento. [...] A gente como preceptor
consegue ficar muito junto dele, termina realmente orientando e
algumas vezes em questdes pessoais [...] quando o paciente chega aqui
eu sei realmente qual vai ser minha intervencao, mas eu tenho que fazer
com que aquele aluno entenda o que ¢ aquilo. Entdo em alguns
momentos realmente a gente tem que parar [...] queria ter mais tempo
para poder estudar mais com eles, a gente nao tem o tempo para pegar
um estudo de caso, discutir determinados assuntos bem detalhadamente.
A gente ndo consegue” (Pp7)

“ultimamente a gente estd muito desencantada com a propria estrutura
do sistema entdo esse ano mesmo eu resolvi nem ter estagiario [...] nao
esta dando condicdes (estrutura) de a gente dar o que € correto. |[...]
Estou desencantada com o programa, com o sistema unico de saude,
com todos esses entraves que a gente tem enfrentado [...] ndo quero esse
ano porque realmente aumentou muito a demanda da gente com relagao
ao hospital que nao estava recebendo paciente, entdo estava uma loucura
para a gente atender [...] ndés estamos num momento critico na saude e ¢
hora de recuar, ndo tem como vocé bater de frente, ndo adianta, ndo
vamos avangar [...] eu vim hoje assim decepcionada com essa greve, eu
fico observando o movimento, vendo aquilo tdo sem nexo, mas de
repente pode ser que tenha uma luz 14 no fundo. [...] para o profissional
¢ uma realimentacdo, fico muito mais estimulada quando estou com
académicos, mesmo sentindo a falha com eles porque a gente recebe de
todos os niveis, existe aquele que ¢ dedicado e aquele relapso [...] esse
aluno me estimula a refletir o ambiente de trabalho, eu como
profissional, onde estou tendo falhas na minha atividade, no meu
desenvolvimento [...] prefiro aquele que me cobra mais, que vai além do
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quantitativo, tem um olhar diferente, que vai aproveitando”. (Ppg8)

“vocé alia a orientagdo de estdgio com a atividade que vocé ja
desenvolve, entdo assim, ¢ um dia muito corrido (tempo), vocé tem que
se preocupar em atender e explicar ao estudante o que ¢ aquilo, o que
estd acontecendo, porque vocé fez determinado tipo de
encaminhamento, vocé tem que estar explicando [...] a gente ndo tem
esse preparo, a gente ndo tem esse conhecimento, a gente faz porque a
gente quer, porque tem boa vontade, tem vontade de aprender também.
[...]quando vocé assume, vocé aceita ter esse estagiario, vocé precisa ler,
precisa preparar alguma coisa para trazer para aquela pessoa, precisa
indicar material, em casa vocé recebe email: da uma olhada ai nesse
trabalho que eu fiz, ai voc€ vai até onze da noite [...]Jenriquece a pratica
e esse ¢ um dos motivos porque tenho estagiaria, me motivar, porque no
dia a dia vocé acaba naquela coisa mesma, a coisa que desgasta e vocé
as vezes acha que ndo consegue fazer o novo, ndo consegue fazer o
diferente, vocé s6 consegue fazer aquilo que € rotina e o estagiario ja lhe
mostra outras possibilidades [...] vocé acumula trabalho mas vocé
também tem um ganho [...] com relacdo ao estagio eu sempre me cobro
que eu deveria ter mais um preparo para estar discutindo algumas
questoes |[...] talvez eu devesse estar me reciclando mais, correndo mais
atras de conhecimento”. (Pp9)

“essa falta de material ndo afeta muito porque eu trago do consultorio e
até por isso por aqui ndo parei, tudo o que tem aqui que eu uso neles, eu
trago de fora (referindo-se ao material odontologico em falta no servigo
ha 2 anos) [...] procuro entrar na minha sala, fazer meu trabalho e ir
embora, ja ouvi aqui, fique na sua porque vocé esta aqui pela faculdade,
Nao ¢ facil ndo. [...] desde que eu estou aqui, desde quando eu entrei, eu
nunca mais fui a mesma. A gente antes reclamava de pequenas coisas e
a gente vé aqui tanta tristeza, criancas “‘condenadas” por conta do virus
que carregam no sangue, mas, isso ¢ o lado humano. [...] eu digo que
meus pacientes ndo tém muito tempo para esperar, entdo eu trago de
casa (material) e a gente atende aqui normalmente, hoje tenho cinco
pacientes marcados” (Pp10)

“tem dois vertentes de atendimento, a vertente da estomatologia que nao
tem esse acesso ao paciente soropositivo € o atendimento do paciente
soropositivo [...] ndo separo os pacientes que sao soropositivos daqueles
que ndo sdo eles estdo na mesma sala de espera, entram na mesma
sequencia, ndo ha distingdo de atendimento [...] infelizmente esse ano
todo a gente ndo teve material, entdo esse contato (do aluno com o
paciente) quem estava aqui esse ano ficou muito prejudicado [...] o
Estado ndo da apoio (referindo-se ao paciente da estomatologia) aqui
dentro do servico vocé tem o HIV que tem tudo isso: nutri¢do,
assisténcia social, psicologia, mas para o paciente de cancer voc€ nao
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tem nada [...] ¢ um trabalho bastante desgastante porque ¢ um trabalho
de equipe que ¢ feito por um, entdo fica bem complicado (referindo-se a
estomatologia) [...] o volume de atividade ¢ muito grande para todo
mundo, entdo todo mundo chega e executa o que tem que fazer, acho
que poderia ser feito mais enquanto grupo [...] a coordenacdo de
DST/AIDS que sempre estimulou, nunca vedou, nunca implicou de eu
estar com muitos alunos, sempre facilitou, cedeu sala, cedeu espago, o
que pode ser cedido ¢ cedido. O profissional que ndo pode, pois ele ja
tem muito volume [...] material, insumos, politicas publicas de satde
que se acabou [...] quando eu comecei a trabalhar a gente ainda tinha
alguma coisa, nosso material era todo comprado com o dinheiro que a
gente tinha separadamente, agora a gente precisa esperar o dinheiro da
prefeitura, entdo a indisponibilidade de material, de insumos, dificulta
muito [...] a gente estd quase seis meses sem fazer um atendimento ao
paciente soropositivo, isso nunca aconteceu. [...] Acabou aqueles
encontros que a gente tinha para discutir, para planejar junto, para fazer
durante o ano. Nao tem mais nada, ndo tem mais porto seguro, ndo tem
mais nenhuma informacdo sobre a Programacdo de Acdes e Metas
(PAM), sobre o planejamento, nada [...] vocé tem um volume grande de
pacientes para atender com poucos recursos, onde o que funciona mais ¢
o seu celular, sua mado e o seu olho, entdo o que eu digo ao paciente ¢
assim: o que depender da minha cabega, da minha escrita vocé vai ter, o
que depender de insumos vocé nao tem, entdo ¢ bem complicado, bem
triste de ver. [...] ¢ uma atividade muito gratificante porque desde os
mitos que eles tém em funcdo do que eles escutam na midia, dos mitos
que eles constroem até aqui eles veem isso diferente, entdo € uma coisa
muito interessante, embora ¢ muito raro ter um aluno que queira voltar
para o atendimento ao paciente soropositivo [...] ainda fico muito
decepcionada com aqueles que vém e que negam, que se escondem e
nao ficam na linha de frente para ndo ser a pessoa a ser chamada a fazer,
e ai que antigamente eu meio que fazia um rodizio para forcar todo
mundo a ter essa experiéncia, hoje em dia eu prefiro ndo [...] se eu
identifico no aluno que ele ndo estd a vontade para fazer esse
atendimento, hoje em dia ndo forgo mais” (Pp11)

“falta material, falta um Datashow, falta papel, falta cartdo de pré natal
[...] como ¢ que eu falo uma coisa e fago outa? Pré natal ¢ uma
tecnologia de baixo custo, basta verificar pressdo, pesar, medir barriga e
auscultar. As vezes nao tem tensidmetro, tenho que trazer o meu. As
vezes falta a pilha do sonar, entdo eu me sinto fazendo aquém do que eu
poderia, ai ndo tem o papel, ndo tem o cartdo pré natal, ¢ dificil!. [...] a
esperanga de formar melhores profissionais [...] eu poderia
simplesmente vir aqui atender e tchau, deixava o aluno do lado e no
maximo deixava medir a barriga, auscultar o menino e pronto, mas fico
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além do horéario para sedimentar o poder da escuta” (Pp12)

Referem que para além do conhecimento técnico, ambiente favoravel, estrutura fisica e
condigdes de trabalho sdo importantes como apoio a pratica da preceptoria. O volume de
trabalho aparece fortemente como fator limitante impedindo evoluir na preceptoria. O momento
critico por que passa a politica de saide também aparece com frequéncia nas falas como
entrave e a recusa de alguns profissionais da equipe em receber estudantes. Esses fatores que
emergiram sugerem a necessidade de novos estudos que contemplem as multiplas dimensdes
que envolvem e interferem no exercicio da preceptoria. Necessario um olhar criterioso da
Coordenacao de Recursos Humanos da Secretaria Municipal de Saude de Macei6é - SMS sobre
esta pratica e o didlogo permanente com as Instituicdes de Ensino - IE na &rea da saude.
Predominancia nas falas dos preceptores o interesse em adquirir novos conhecimentos.
Destacam compromisso que possuem para com a formagao na area da satude a disponibilidade e
o desejo em contribuir com processos formativos e predisposi¢cdo a aprendizagem. O que sugere
ponto forte para desenvolvimento de propostas de intervengdo numa perspectiva da educagao
permanente, somando esforcos para tornar a rede publica de saude uma rede de ensino

aprendizagem no exercicio do trabalho (Ceccim, Bravin e Santos , 2009. p.166).

“precisa ¢ da estrutura melhor” (Ppl)

“[...] horario mais especifico para isso que a gente nao tem [...]
organizar essa rotina de horario [...] ter horéario, um dia, ou sei I4,
atender a partir de determinada hora para poder atender os estudantes
com mais calma e tranquilidade. [...] Eu acho que ¢ importante que a
presenca desse estudante seja percebida por todo o grupo [...] trabalhar
esse acolhimento daquele futuro profissional seria interessante|...]muito
importante que a secretaria esteja atenta a isso ¢ o PAM Salgadinho
UR 5 Sugestoes também para poder ndo atrapalhar o andamento do servico porque as
para melhoria da vezes muito estudante atrapalha.[...] Seria interessante se a gente propde
uma coisa sé€ria seria importante também alguma vinculagdo como
bolsa, algum tipo de abertura, ndo necessariamente uma bolsa, mas
participar de eventos da universidade, receber certificagdes, declaragdes
de preceptoria ja que eu recebi um, dois trés, quatro alunos, e essa
organizacao formal do que ¢ que eles querem de um preceptor|...] abrir
um campo de discussdo de interagdo ensino e instituicdo de saude para
colocar qual a importancia desse estagio, tipo fazer um evento, tipo
fazer um momento onde a universidade viesse, antes de trazer
estudantes.[...]Seria interessante ter isso junto ao recursos humano, que
tipo de profissionais podem receber, quem sdo os profissionais, que tipo
de area esses profissionais atuam podendo receber estudantes para fazer
o qué” (Pp2)

preceptoria

“espago fisico maior [...] poderia até vir mais pessoas, principalmente
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psicologia [...] ndo vejo muita gente vir na minha area que seria
psicologia. Seria interessante se pudesse receber mais aluno de
psicologia [...]precisamos de mais estagiarios” (Pp3)

“a faculdade deixar um plano, um papel que informasse qual interesse
que aquele aluno atinja em termos de aprendizado” (Pp4)

“fazer treinamento com as meninas que estdo chegando para passarem
no CTA e no SAE [...] quando chegassem fizessem intensivao em teste
rapido, porque fica tanto para aqui como para 14 ou para qualquer
servico de satde” (Pp5)

“campo deve ser mais aberto para os estudantes, as vezes eles nao sao
bem recebidos aqui” (Pp6)

“ter momentos que a gente possa estar discutindo casos desses pacientes
e realmente demonstrando como ¢ que pode ser a intervencao do
enfermeiro nessa situagdo [...] quando a gente tiver com aluno a gente
tem que limitar certo atendimento se bem que ¢ nessa demanda que vem
a oportunidade do aluno aprender [...] a gente tem que ter um tempo
para discutir, ter um calendario, alguma coisa[...] a gente tem que ter
atualizacdo e a gente tem dificuldade disso, porque tem que ser de forma
individual, a gente ndo tem muito educagdo continuada (referindo-se a
investimento)” (Pp7)

“poderia ser melhor apresentado (o programa), melhor facilitado,
depende ndo s6 da nossa orientacdo mas o que esta recebendo na
academia [...] a gente tem que unir forgas, academia e profissionais.]...]
Importante essa preocupacao que vocés estdo tendo (referindo-se a
pesquisa), principalmente vocé, de dar uma contribui¢do, ainda acreditar
que a gente pode fazer alguma coisa enquanto estiver na ativa” (Pp8)

“todo mundo que chega no bloco precisa entender o que € aquilo ali,
precisa entender a natureza do nosso servigo [...] acho que precisa
envolver os demais profissionais, sensibilizar, que tem uma pessoa ali
em formagdo mas ela precisa estar envolvida naquela dinamica [...]
possibilitar essa troca entre areas, no caso do servico Social, talvez as
outras também tenham isso, a questdo do sigilo, sdo pessoas que estdo
em formagao, ndo tem o conteudo ético ainda [...] tem que ter essa troca
entre os setores, entre as areas e se a gente se dispor a ter essa atividade
te que estar todo mundo entendendo o que €, o que significa isso, se ¢
preceptoria, se ¢ supervisao de estdgio que eu nao sei o que € que
significa isso e procurar ir desenvolvendo alguma coisa no nosso setor
que favorega o estagio [...] acho importante a capacitagdo” (Pp9)

“realizar palestras para pais e criancas explicando métodos de
prevencao, saude bucal, higienizagdo, incluir a filosofia da prevengao
porque quando chegam aqui a boca ja esta detonada. [...] Alunos visitem
os outros profissionais [...] aproximacao dos profissionais, sinto falta
disso, me sinto dentro de uma caixinha” (Pp10)
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“fosse uma coisa de visdo realmente multi ¢ interdisciplinar como ¢ a
proposta do programa eu acho que a gente poderia fazer muito mais do
que ¢ feito hoje, em termos de programa HIV a gente peca muito por
isso, a gente ndo consegue trabalhar do ponto de vista multidisciplinar,
ndo consegue se reunir, ndo consegue se falar [...] a preceptoria deveria
ser melhor organizada, o servico ¢ muito grande, melhor se tivesse
outros recebendo para poder ajudar todo mundo, enfermagem, nutri¢ao,
servico social, todo mundo trabalhasse junto para facilitar o atendimento
numa perspectiva interprofissional [...] existia discussdo, existia planos,
acoOes, metas para serem cumpridas, isso nao existe mais”. (Pp11)

“interdisciplinaridade, destacando a cidadania, o poder de escuta,
respeito pelo outro, chamar o outro pelo nome, reativar com gosto as
reunides de grupo, fortalecer a adesao”. (Pp12)

Sugerem melhoria da estrutura fisica e das condigdes de trabalho; conhecimento sobre objetivos
da aprendizagem do aluno; incentivo como certificados e capacitagdes tanto por parte da SMS
Macei6 como das Instituigdes de Ensino; superar a relagdo fragmentada, setorizada,
personalizada com as institui¢des de ensino; ter a oportunidade de discutir e planejar e definir
coletivamente com a equipe multiprofissional, estudantes e professores os objetivos da
aprendizagem. A polissemia nas falas ao conceituar a perspectiva para o trabalho em equipe
como interprofissional, multiprofissional, interdisciplinar, integral bem como o reconhecimento
do limite de exercer um trabalho colaborativo, justificada pela expressiva demanda, aponta para
a necessidade de reavaliar a organizagdo do servigo, os processos de trabalho conformando com
a pratica da preceptoria evitando o desestimulo sobre este fragmento do fazer profissional. A
Organizagdao Mundial de Saude (OMS, 2010) aponta para a necessidade de desenvolver
politicas e programas para motivar a for¢a de trabalho no mundo, destaca que a desmotivacao e

a falta de profissionais na saude consistem num fendmeno mundial.
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APENDICE B - ROTEIRO DO VIDEO: Programa DST/HIV/AIDS e Hepatites Virais —

espaco de aprendizagem

O video ¢ um dos produtos do trabalho de conclusdo do Mestrado Profissional Ensino
na Saude e visa contribuir com os preceptores no acolhimento de estudantes que acessam o
servico apresentando a potencialidade do programa para aprendizagem.

Depoimento do Coordenador Geral do Programa — apresentando o programa e o olhar
sobre a integracdo ensino-servico.

Imagem: de agdes de planejamento.

Depoimento de usudrio (1 a 2): como percebe a presenca de estudantes no servigo

Depoimento de estudantes (1 a 2): o que leva de contribui¢do do servigo para a
profissdo que escolheu.

Narragdo de preceptores: As acdes de prevengdo sao voltadas para todos os segmentos
populacionais, da crianga ao idoso e sdo realizadas em escolas, instituigdes, empresas,
comunidades, contando com o apoio das equipes de saude que atuam na rede basica.

Imagens ou fotografias: de reunides de planejamento, de capacitacdo, oficinas,
atividades externas. (incluir imagens de cada area do programa)

Narragdo: Preceptores explicando sobre a poténcia e os limites do cenario de pratica
para a formagao profissional.

Imagens: de treinamento e atividades de prevengdo realizadas extra muros; CTA
itinerante, reunides de planejamento, agdes de educagdo permanente.

Narragdo: Sobre a importancia do acolhimento para adesdo e o respeito com o usuario.

Imagem: recepcao, cadastro, documentos necessarios, setores odontologia,
enfermagem, psicologia, servico social, nutri¢ao, medicina.

Conclui com fala sobre acolhimento (1 palavra/frase) - énfase em acolhimento aos
estudantes ¢ aos usuarios no servigo.

Segundo Elarrat (2015), dificilmente um filme ¢ feito a partir da primeira ideia que
esta no papel, parece inevitavel olhar para o texto de vez em quando e procurar melhora-lo a
medida em que novas ideias vao surgindo ou o distanciamento em relagdao ao proprio trabalho
nos faz questionar algumas coisas e procurar por outras formas de se contar uma mesma
historia.

Neste sentido, este roteiro consiste num primeiro passo para a organizagao das ideias.
Provavelmente sofrerd alteragdes, ganhando formato e tratamento a partir da opinido de outras

pessoas envolvidas no processo a exemplo de colaboradores externos, professor orientador e
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coorientador, participantes da pesquisa de mestrado, usudrios, professores e estudantes

envolvidos com o tema preceptoria no cendrio retratado neste documentdrio de 5 minutos.
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em Comunicac¢dao e Multimidia, onde atua na produ¢ao de conteudo audiovisual; experiéncia
na area de produgdo e edicao de adudio e video; experiéncia na produgdo de programas de TV;
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APENDICE C - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - TCLE
(Em 2 vias, firmado por cada participante voluntario(a) da pesquisa e pelo responsavel)

| I—DADOS DE IDENTIFICACAO DO SUJEITO DA PESQUISA OU LEGAL RESPONSAVEL

1. Dados de Identificacao

INOITIE: ettt ettt ettt bttt e st et ea bt et e e she e e sbe bt ea e et sabe et beaneaeereennees
Documento de Identidade N°:.......cccoeveeieiiiine s Sexo:( )M ()F
Data de Nascimento:............ Joveeenenns oveeeneenenns

I - DADOS SOBRE A PESQUISA

Titulo do Protocolo de Pesquisa: Uma Analise do Exercicio da Preceptoria no Programa de Prevencéo e Controle
das Doengas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceio.

1. Pesquisador: Teresa Cristina Carvalho dos Anjos.

Documento de Identidade N°: 3097853 Sexo: ( ) M (X)F

Cargo/Funcéo: Mestranda

Departamento: Mestrado Profissional de Ensino na Saude da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de

Alagoas

2. Avaliacdo de Risco da Pesquisa

() Sem Risco ( X)) Risco Minimo () Risco Médio
() Risco Baixo () Risco Maior

3

Il - REGISTRO DAS EXPLICACOES DO PESQUISADOR AO SUJEITO DA PESQUISA OU SEU
REPRESENTANTE LEGAL SOBRE A PESQUISA, CONSIGNANDO:

1. O estudo se destina a analisar a preceptoria no PM/DST/HIV/AIDS e HV da SMS Maceié nas
competéncias gerais preconizadas pelas DCN para a formagdo na area da satde.

2. O inicio da pesquisa estd condicionado a aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa e tem como
prazo para ser concluida, fevereiro de 2015. Sendo que o periodo de coletar de dados, acontecera nos meses de
agosto a outubro de 2014.

3. A importancia deste estudo € a possibilidade contribuir no aprimoramento do exercicio da preceptoria
no SUS no Municipio de Maceid, produzir conhecimento cientifico e formular estratégias que possam contribuir
para melhor articular ensino - servico.

4. Os sujeitos participardo do estudo respondendo a um roteiro de perguntas norteadoras, podendo se
recusar a responder o que ndo souber ou ndo se sentir confortavel. Suas respostas serdo gravadas, o material de
audio referentes a gravacdo das entrevistas serdo transcritos e posteriormente destruidos, apos as leituras e
analises.

5. Os possiveis riscos relacionados a esta pesquisa sdo: 1) dificuldade e desconforto dos profissionais
em falar sobre sua pratica de preceptoria; 2) ndo saber responder alguma ou todas as questdes formuladas pelo
entrevistador, sendo minimizado com a ndo identificagdo da fala e a possibilidade da recusa a responder a
pergunta.

6. Que os beneficios que se espera com a pesquisa € o aprimoramento do exercicio da preceptoria no
PM/DST/AIDS e HV, despertando interesse dos preceptores para apropriagdo de informagdes sobre o que e
como fazer para contribuir no desenvolvimento das competéncias preconizadas pelas DCN para a formagio na
area da saude.

IV — ESCLARECIMENTOS DADOS PELO PESQUISADOR SOBRE GARANTIAS DO SUJEITO DA
PESQUISA

1. Sempre que desejar, serdo fornecidos esclarecimentos sobre cada uma das etapas do estudo;
A qualquer momento, poderd recusar a continuar participando do estudo e, também, retirar este seu
consentimento, sem que isso lhe traga qualquer penalidade ou prejuizo;

3. Asinformagdes conseguidas através de sua participagdo ndo permitirdo a identificacdo da sua pessoa, exceto
aos responsaveis pelo estudo, e a divulgacdo das mencionadas informagdes s6 sera feita entre os
profissionais estudiosos do assunto;
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4. Devera ocorrer ressarcimento por qualquer despesa que porventura venha a ter com a participacdo nesse
estudo e, também, indenizagdo por danos que venha a sofrer pela mesma razdo, cabendo a indenizagdo ao
pesquisador.

V — INFORMACOES DE NOMES, ENDERECOS E TELEFONES DOS RESPONSAVEIS PELO
ACOMPANHAMENTO DA PESQUISA PARA CONTATO EM CASO DE NECESSIDADE DE
ESCLARECIMENTOS

Nome: Teresa Cristina Carvalho dos Anjos Telefone: (82) 9999 4419
Endereco: Av. Gustavo Paiva, 4.200. Edf. Sérgio IV apt® 504
Bairro: Mangabeiras Cidade: Maceio CEP: 57038-360

Nome: Carlos Henrique Falcao Tavares. Telefone: (82) 9969-0520
Enderecgo: Rua Claudio Ramos, 431, apt® 103. Edf. Arunachala
Bairro: Ponta Verde  Cidade: Macei6/AL  CEP 57035-020

Nome: Jerzui Mendes Torres Tomaz. Telefone: (82) 9972-5855
Endereco: Rua Prof® Abdon Arroxelas, 478, apt® 1002. Edf. Evidence,
Bairro: Ponta Verde Cidade: Macei¢/AL CEP 57035-380

VI — CONSENTIMENTO POS-ESCLARECIDO

Declaro que, apds convenientemente esclarecido pelo pesquisador e ter entendido o que me foi explicado,
consinto em participar do presente Protocolo de Pesquisa sem que para isso tenha sido for¢cado ou obrigado.

Maceid, de de

Assinatura do sujeito de pesquisa Assinatura do pesquisador
ou responsavel legal (carimbo ou nome legivel)
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APENDICE D - FORMULARIO DE APRESENTACAO DA PESQUISA AO CEP
FORMULARIO DE ENCAMINHAMENTO DE PROJETO DE PESQUISA AO CEP

Titulo do Projeto de Pesquisa

Uma Andlise do Exercicio da Preceptoria no Programa de Prevengdo e Controle das Doengas

Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceio.

Nome do Pesquisador Responsavel:

Teresa Cristina Carvalho dos Anjos

Vinculo do pesquisador Responsavel

Pesquisador da Institui¢ao

Doutoranda

Mestranda

Aluno (a) de outros cursos - qual curso:

Nome do (a) orientador a): Carlos Henrique Falcdo Tavares

Fonte de dados do projeto (pode preencher com um “x” mais de uma opgao)

X| Projeto envolvendo seres humanos diretamente

[<]

Acesso a base de dados secundarios de acesso publico irrestrito

Declaro para fins de direito, que todo delineamento foi realizado por mim Pesquisadora Responsavel,
Teresa Cristina Carvalho dos Anjos, com orientagdo do Professor Dr.Carlos Henrique Falcdo Tavares.
Todos nds atestamos ciéncia ¢ concordamos em cumprir as diretrizes preconizadas pela resolugdo n°
466/2012 e suas complementares durante o desenvolvimento da pesquisa.

Maceid, de de

Teresa Cristina Carvalho dos Anjos (Responsavel pela pesquisa)
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APENDICE E - PARECER DA UNIDADE DE ORIGEM
DECLARACAO DE ANUENCIA e TERMO DE COMPROMISSO

Declaro que conhego e cumprirei os requisitos da Res. CNS n° 466/12 e suas
complementares. Comprometo-me a utilizar os materiais ¢ dados coletados exclusivamente
para os fins previstos no protocolo de pesquisa intitulado “Uma Anélise do Exercicio da
Preceptoria no Programa de Prevengdo e Controle das Doengas Sexualmente Transmissiveis,

AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceid”.

Declaro, ainda, estar ciente da realizagdo da pesquisa acima intitulada nas
dependéncias da Faculdade de Medicina da Universidade Federal de Alagoas e como esta

institui¢do tem condi¢des para o desenvolvimento deste projeto, autorizo sua execugao.

Local e data......... YR Y

Carlos Henrique Falcao Tavares

Orientador
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APENDICE F - AUTORIZACAO PARA REALIZACAO DA PESQUISA

CARTA DE AUTORIZACAO

Eu, Sandra Cristina Gomes, Coordenadora do Programa de Prevencdo e Controle das
DST/HIV/AIDS e Hepatites Virais da Secretaria Municipal de Saude de Maceio/AL, declaro
estar informado da metodologia que serd desenvolvida na pesquisa Uma Analise do
Exercicio da Preceptoria no Programa de Prevencio e Controle das Doencas
Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Maceid, que tem
como pesquisadora responsavel Teresa Cristina Carvalho dos Anjos.

Ciente de que sua metodologia sera desenvolvida conforme a resolucdo CNS
n°466/2012 e das demais resolu¢des complementares autorizo a realizacdo da pesquisa neste

programa.

Maceio, de de 2014.

Sandra Cristina Gomes
Coordenadora do PM/DST/HIV/AIDS/HV em Maceio.
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APENDICE G - DECLARACAO SOBRE A PUBLICACAO DOS RESULTADOS DO
ESTUDO

Protocolo de pesquisa: Uma Andlise do Exercicio da Preceptoria no Programa de
Prevencao e Controle das Doencas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do
Municipio de Maceid.

Pesquisadora responséavel: Teresa Cristina Carvalho dos Anjos

Os dados obtidos neste estudo serdo inicialmente material de audio, referente as
entrevistas, conforme roteiro de perguntas norteadoras. Estes dados, depois de transcritos e
analisados, serdo destruidos. Os dados do estudo em questdo serdo considerados propriedade
conjunta das partes envolvidas, ndo devendo ser comunicado a terceiros por uma das partes
sem prévia autorizagdo da outra parte interessada. No entanto, torna-se expresso o
comprometimento em tornar publico os resultados da pesquisa, sejam eles favoraveis ou nao.

Atenciosamente

Teresa Cristina Carvalho dos Anjos
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APENDICE H - PERGUNTAS NORTEADORAS DA ENTREVISTA

1. O que vocé entende por preceptoria?
2. Quais fungdes — atividades vocé desempenha como preceptor?

3. Tem alguma atividade na preceptoria que vocé considera que faz a mais? Qual? Como?
Por qué?

4. Tem alguma atividade na preceptoria que vocé considera que faz a menos? Qual?
Como? Por qué?

5. Que pontos facilitam o exercicio da preceptoria?

6. E quais dificultam?

7. O que voce sugere para melhorar o exercicio da preceptoria?
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APENDICE I - ENDERECO DO CURRICULUM LATTES DOS PESQUISADORES

Teresa Cristina Carvalho dos Anjos

http://lattes.cnpq.br/0682892977634306

Carlos Henrique Falcao Tavares

http://lattes.cnpq.br/1002923033043026

Jerzui Mendes Torres Tomaz

http://lattes.cnpq.br/0642903869243215
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APENDICE J - TERMO DE CESSAO DE DIREITO E USO DE IMAGEM

Eu, , RGn° , CPF n°

, cedo a , residente a rua

, CPF n° , RG n° , meus direitos sobre

as imagens cedidas por mim para a producdo do video intitulado PROGRAMA
DST/HIV/AIDS E HEPATITES VIRAIS: ESPACO DE APRENDIZAGEM, que sera
usado como trabalho de conclusdo para obtencdo do titulo de mestre, pela Universidade
Federal de Alagoas. Declaro-me titular de todos os direitos de autor sobre o material
audiovisual objeto desta Cessdao. Declaro estar ciente de que o material audiovisual podera
ser utilizado em atividades académicas e de divulgacdo do servico de DST/HIV/AIDS e

HV do municipio de Maceio.

Maceio, de 2015.

Nome e assinatura
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ANEXO A - AUTORIZACAO DO COMITE DE ETICA NA PESQUISA

UNIVERSIDADE FEDERAL DEALAGOAS
PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

Pesquisador: Teresa Cristina Carvalho dos Anjos

Titulo da Pesquisa: Uma andlise do exercicio da preceptoria no Programa de Prevencdo e
Controle das Doengas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Municipio de
Maceio.

Instituicdo Proponente: Instituto de Ciéncias Biologicas e da Satude

Versao: 1

CAAE: 32613914.1.0000.5013

Area Temética:

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Numero do Parecer: 713.392

Data da Relatoria: 21/07/2014

DADOS DO PARECER

Apresentacao do Projeto:

O projeto Uma analise do servico de preceptoria no Programa de Prevencao e Controle das
Doencas Sexualmente Transmissiveis, AIDS e Hepatites Virais do Municipio de Macei6 se
propde a realizar uma andlise do exercicio da preceptoria no programa de Prevencdo e
controle das doencas sexualmente transmissiveis, AIDS e Hepatite Virais no Municipio de
Macei6 com vistas a compreender como se efetiva a preceptoria em servico, qual a
compreensao e contribuigdo dos profissionais deste programa para a formagao profissional no
SUS e para integracao ensino servigo.

Objetivo da Pesquisa:

Analisar a preceptoria no PM/DST/HIV/AIDS e HV da Secretaria Municipal de Satude de
Maceio.

Descrever o entendimento de preceptoria dos profissionais de Saude entrevistados.

Identificar o que o preceptor valoriza como importante para a aprendizagem em servigo dos
estudantes.

Levantar as sugestoes que contribuam para a melhoria da preceptoria e que favorecam o
didlogo entre instituigdes de ensino e servico.

Patrocinador Principal: Financiamento Préprio
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Os riscos estdo previstos e as acdes para minimiza-los previstas, os beneficios estdo elencados
e sdo relevantes.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

A pesquisa estd bem formulada em suas partes e a metodologia em acordo aos objetivos
propostos.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

Os termos obrigatorios estdo postados e atendem a resolugdo 466/12.

Consideracdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatoria:

Recomendagdes:

A pesquisa atende a resolugao 466/12.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:

Aprovado

Situacao do Parecer:

Nao Necessita Apreciacao da CONEP:

Consideragdes Finais a critério do CEP:

MACEIO, 09 de Julho de 2014

Assinado por: Deise Juliana Francisco (Coordenador)

Endereco: Campus A.C Simdes Cidade Universitaria
Bairro: Tabuleiro dos MartinsCEP: 57.072-900Telefone:(82) 3214-1041
E-mail: comitedeeticaufal@gmail.com UF: AL Municipio: MACEIO Fax: (82)3214-1700
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