Trabalho, Educagéo e Saude
ISSN: 1678-1007
ISSN: 1981-7746

e Fundagao Oswaldo Cruz, Escola Politécnica de Salde

Joaquim Venancio

Rodrigues, Carla Daiane Silva; Witt, Regina Rigatto
Mobilizacéo e estruturagdo de competéncias para a preceptoria na residéncia multiprofissional em satde
Trabalho, Educacao e Saude, vol. 20, e00295186, 2022
Fundacgao Oswaldo Cruz, Escola Politécnica de Saude Joaquim Venancio

DOI: https://doi.org/10.1590/1981-7746-0js295

Disponivel em: https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=406769893022

Como citar este artigo %f@é)a\yc.@{g

Numero completo Sistema de Informacéo Cientifica Redalyc
Mais informagdes do artigo Rede de Revistas Cientificas da América Latina e do Caribe, Espanha e Portugal

Site da revista em redalyc.org Sem fins lucrativos académica projeto, desenvolvido no ambito da iniciativa
acesso aberto


https://www.redalyc.org/comocitar.oa?id=406769893022
https://www.redalyc.org/fasciculo.oa?id=4067&numero=69893
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=406769893022
https://www.redalyc.org/revista.oa?id=4067
https://www.redalyc.org
https://www.redalyc.org/revista.oa?id=4067
https://www.redalyc.org/articulo.oa?id=406769893022

Trab. Educ. Salide | e-ISSN: 1981-7746 | http://www.tes.epsjv.fiocruz.br

Trabalho, Educacao e Saude

Mobilizacao e estruturacdao de competéncias para
a preceptoria na residéncia multiprofissional em
salde

Mobilization and structuring of competencies for preceptorship in
the multiprofessional residency in health

Movilizacion y estructuracion de competencias para la preceptoria
en la residencia multiprofesional en salud

Carla Daiane Silva Rodrigues' @ Regina Rigatto Wittz®

Resumo

A relevancia e a complexidade do trabalho desenvolvido pelos preceptores nos cendrios
de formacio do Sistema Unico de Satide vém crescendo nos tltimos anos. Ser preceptor
é uma construcio cotidiana que exige a mobilizacdo de competéncias especificas,
porém o processo de sua estruturacio e as condicdes para que sejam apropriadas pelos
preceptores precisam ser melhor estudados. Foi realizada uma investigacio que objetivou
compreender como sio estruturadas competéncias para a pritica da preceptoria na
residéncia multiprofissional em saude. A pesquisa é qualitativa, do tipo estudo de caso, com
observacoes das atividades e entrevistas com preceptores de um Programa de Residéncia
Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade no sul do Brasil. Para anilise, foi
realizada a triangulacio dos dados e definicdo de categorias temdticas apés verificacdo das
observacdes, pela técnica de combinacio de padrio, e das entrevistas, pela anilise temdtica.
Foram identificados trés grupos de recursos: caracteristicas pessoais, institucionais
e programaticas; a trajetéria académica e profissional; as interacdes na residéncia e a
colaboracio da equipe multiprofissional. A elucidacio desses elementos constitutivos da
estruturacio de competéncias contribui para que sejam explorados pelos preceptores na
sua pratica profissional, para as instituicdes de satde, ao proporcionarem condi¢des para
o seu desenvolvimento, e para que sejam incorporados as politicas de formacio em satude.

Palavras-chave preceptoria; tutoria; competéncia profissional; desenvolvimento de
pessoal; internato e residéncia.
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Abstract

Therelevance and complexity of the work developed by preceptors in the training scenarios of the Brazilian
Unified Health System has been growing in recent years. Being a preceptor is a daily construction that
requires the mobilization of specific skills, but the process of its structuring and the conditions for it to be
appropriated by preceptors need to be better studied. An investigation was carried out to understand how
competencies are structured for the practice of preceptorship in the multiprofessional residency in health.
The research is qualitative, of the case study type, with observations of activities and interviews with
preceptors of a Multiprofessional Residency Program in Family and Community Health in Southern Brazil.
For analysis, data triangulation and definition of thematic categories were performed after verification
of observations, using the pattern combination technique, and interviews, using thematic analysis.
Three groups of resources were identified: personal, institutional and programmatic characteristics;
the academic and professional trajectory; the interactions in the residence and the collaboration of the
multiprofessional team. The elucidation of these constitutive elements of the structuring of competences
contributes for them to be explored by preceptors in their professional practice, for health institutions, by
providing conditions for their development, and for them to be incorporated into health training policies.

Keywords preceptorship; tutoring; professional competence; staff development; internship and
residency.

Resumen

La relevancia y complejidad del trabajo desarrollado por los preceptores en los escenarios de formacién
del Sistema Unico de Salud vienen creciendo en los tltimos anos. Ser preceptor es una construccién
cotidiana que requiere la movilizacién de competencias especificas, pero el proceso de su estructuracién
y las condiciones para que sean apropiadas por los preceptores necesitan un estudio profundizado. Se
realizé una investigacion para comprender como se estructuran las competencias para la prictica de la
preceptoria en la residencia multiprofesional en salud. La investigacién es cualitativa, del tipo estudio
de caso, con observaciones de actividades y entrevistas con preceptores de un Programa de Residencia
Multiprofesional en Salud Familiar y Comunitaria en el sur de Brasil. Para el anilisis, se realizaron la
triangulacién de datos yla definicién de categorias temadticas después de la verificacién de las observaciones,
utilizando la técnica de combinacién de patrones, entrevistas y el andlisis tematico. Se identificaron tres
grupos de recursos: caracteristicas personales, institucionales y programaticas; la trayectoria académica y
profesional; las interacciones en la residencia y la colaboracién del equipo multiprofesional. La elucidaciéon
de estos elementos constitutivos de la estructuracién de competencias contribuye para que sean explorados
por los preceptores en su practica profesional, por las instituciones de salud, al propiciar condiciones para
su desarrollo, y para que sean incorporados a las politicas de formacién en salud.

Palabras clave preceptoria; tutoria; competencia profesional; desarrollo de personal; internado y
residencia.
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Introducao

A preceptoria em satde constitui importante estratégia na formacdo e qualificacio da forca de
trabalho para atuacio no Sistema Unico de Satide (SUS), que se d4 segundo as vivéncias no cotidiano
dos servicos. Esse processo de acompanhamento e orientacio por profissionais designados como
preceptores é proposto para modalidades de formacio como as residéncias médicas e multiprofissionais,
que integram a politica de p6s-gradua¢io em saide no pais.

Nos programas de residéncia médica, a preceptoria é exercida desde os anos 1970 e se expandiu
para os programas multiprofissionais e em 4rea profissional na primeira década dos anos 2000. Ao
longo dos anos, o termo preceptor foi recebendo atualizacdes de seu significado, ao ser expresso por
diferentes terminologias (preceptor, mentor, tutor e supervisor) associadas ao papel do profissional
mais experiente que auxilia na formacio de um iniciante. O preceptor, neste caso, é aquele que atua
dentro do ambiente de trabalho e de formac¢io no momento da pratica clinica, e que vem exercendo
simultaneamente todas as funcdes dessas terminologias (Botti e Rego, 2008). Embora desempenhe
concomitantemente as funcdes destacadas, existem especificidades para o exercicio de cada uma delas.

Posteriormente, ao extrapolar os sentidos atribuidos de inicio a preceptoria, sua valoriza¢do
e qualificacio foram reconhecidas como necessidade, quando relacionadas ao fortalecimento da
integracdo entre ensino, servico e comunidade (Brasil, 2015). Essa integracdo ocorre em um cendrio em
que os recursos humanos em satide nem sempre tém o perfil adequado e, muitas vezes, estdo alocados
em lugares pouco estratégicos para a melhoria da satide das comunidades (Organiza¢io Pan-Americana
da Satde, 2017). Nesse contexto, considera-se o impacto positivo do trabalho da preceptoria nas
residéncias, ao contribuir para mudancas significativas e condizentes com as politicas publicas e para a
atencdo integral em satide (Martins et al., 2010).

Nos programas de residéncia multiprofissional em saude, o preceptor é o profissional que realiza
a supervisio direta das atividades praticas dos residentes, devendo ser vinculado ao servico de satde
e ter formacio minima de especialista, orientando as praticas ao lado de docentes e tutores com
distintas formacdes e responsabilidades (Brasil, 2012). No entanto, o exercicio da preceptoria exige
conhecimentos relativos ao processo ensino-aprendizagem, ao curriculo, aos objetivos e aos valores
do programa de residéncia (Ribeiro, 2020) que extrapolam aqueles abordados na formagio proposta.

Esses avancos ocorrem em um contexto de dificuldades, pois ao processo de trabalho dos profissionais
de satde sio adicionadas as atividades de preceptoria, para as quais ndo ha preparo prévio, nem o
pedagbgico. A estas se somam outras barreiras nos servicos, como a falta de estrutura adequada ao
desenvolvimento das atividades de acompanhamento, até resisténcias de acolhimento por parte das
equipes e conflitos internos do preceptor (Missaka e Ribeiro, 2011; Botti e Rego, 2011).

Em decorréncia disso, o contexto do trabalho da preceptoria vem demandando dos profissionais de
satide uma ampliacio de seu repertdrio técnico (Souza e Ferreira, 2019). Ao incorporar uma inteligéncia
pratica, cuja expressio se verifica no seu desempenho, apoiada em conhecimentos adquiridos e
transformados a medida que a diversidade de situacdes aumenta, a pratica de preceptoria pode ser
relacionada a nocdo de competéncia, entendida como a tomada de iniciativa e responsabilidade do
individuo em situacdes com as quais se confronta (Zarifian, 2003). Essa compreensio foi adotada na
investigacdo empreendida, considerando-se, igualmente, as dimensdes da competéncia propostas por
Schwartz (2017) como varidveis relevantes ao desempenho na preceptoria, pois envolvem o dominio
de saberes mais ou menos protocolares, as singularidades da pessoa e o valor que o profissional atribui
ao seu trabalho ou atividade.

As competéncias para a preceptoria podem orientar o trabalho e o preparo dos preceptores ji que,
nas ultimas décadas, a formacdo dos profissionais de satde no Brasil tem sofrido mudancas, passando
a requerer dos profissionais dos servicos abordagens inovadoras e proativas. Para isso, os estudos de
competéncias, em geral, buscam desenvolver uma listagem de conhecimentos e habilidades que seja 1til

ao desenvolvimento das profissdes, sendo relevantes para pensar a formacio.
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Porém, estudos que elucidem a estruturacio de competéncias, em um movimento contrario ao
de sua enunciacio, nio foram identificados na literatura pesquisada. Compreender a dinamica dessa
estruturacio pode auxiliar na definicdo e no fortalecimento do papel da preceptoria, ji que o modelo
da competéncia prevé a apropriacio da atividade pelo trabalhador, contribuindo, igualmente, para
uma clarificacdo dos papéis sociais e dos campos de responsabilidade dos envolvidos em determinado
trabalho (Zarifian, 2003). A fim de preencher essa lacuna, foi realizada uma investigacao que teve como
objetivo compreender como sio estruturadas competéncias para a pratica da preceptoria na residéncia

multiprofissional em saude.

Percurso metodolégico do estudo de caso

Foi realizado um estudo com abordagem qualitativa do tipo estudo de caso, conforme Yin (2015).
Segundo este autor, os estudos de caso contribuem para a compreensio de fenémenos individuais,
organizacionais, sociais e politicos, normalmente complexos.

A pesquisa foi desenvolvida no Programa de Residéncia Multiprofissional em Saide da Familia e
Comunidade (PRMS/SFC) do Grupo Hospitalar Conceicio. A escolha do PRMS/SFC como campo de
estudo justifica-se pelo referencial adotado na pesquisa, o qual foi desenvolvido com preceptores no
contexto do SUS e possui enfoque multiprofissional (Rodrigues e Witt, 2013).

Por ocasido da pesquisa, atuavam como preceptores 35 profissionais de nove nucleos (educacio
fisica, enfermagem, farmdcia, nutricio, odontologia, psicologia, servico social, terapia ocupacional e
fonoaudiologia). A totalidade de preceptores atendia ao critério de inclusdo que estipulava a atuacdo no
Programa hd, no minimo, seis meses, o que correspondia a pratica das atividades em pelo menos um
dos semestres da matriz curricular do plano de ensino do PRMS/SFC.

A esses foi enviado convite, esclarecendo os objetivos e detalhando a metodologia da pesquisa, a
qual previa duas etapas sequenciais para coleta de dados: observacdes e entrevistas individuais. A etapa
de observacdes objetivou identificar a mobilizacio de competéncias do referencial adotado (Rodrigues
e Witt, 2013), correlacionando-as as atividades observadas. Os registros foram realizados com base em
um roteiro estruturado que contemplava dados como data, local, atividade, temdtica e participantes,
seguido de registro livre com as falas diretas dos preceptores, o contexto, a sintese das situacoes
observadas, percepcdes da relacio preceptor-residente, bem como as interpretacdes da pesquisadora
sobre o observado.

Para passar a etapa de entrevistas, estabeleceu-se a correlacio de pelo menos cinco competéncias
por participante, buscando representatividade de pelo menos um preceptor por ntcleo profissional.
Esse quantitativo foi definido com o objetivo de proporcionar uma adequada profundidade as reflexdes,
considerando uma das caracteristicas das competéncias, que é a dificuldade de objetivar um desempenho,
ou seja, os profissionais nem sempre conseguem referir como o alcancaram, escapando-lhes palavras e
conceitos (Granja, 2008).

O roteiro de entrevistas foi personalizado de acordo com o contexto observado nas atividades e
cada uma das competéncias correlacionadas. Para explora-las, a pesquisadora apresentava o contexto
da observacio, o titulo da competéncia e o dominio ao qual pertencia, solicitando ao preceptor que
refletisse sobre sua construcio ou desenvolvimento. Em alguns casos, as observac¢des possibilitaram
a correlacdo de mais de cinco competéncias por preceptor, o que repercutiu na adaptacio do roteiro
para que a entrevista no ficasse muito extensa. Para tal, foram selecionadas as de dominios diferentes
ou agruparam-se duas de mesmo dominio na questdo, a fim de privilegiar a reflexdo do entrevistado
a respeito dos diferentes dominios. A segunda parte do roteiro de entrevistas objetivou identificar o
perfil de formacdo e experiéncia profissional (incluindo a atuacdo prévia em preceptoria ou supervisio
de estdgios de graduacio e atuacio docente), dados que se relacionam a possiveis recursos para a

preceptoria em saudde.
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Para anilise dos dados de observacio e correlacio as competéncias foi aplicada a técnica de
combinac¢do de padrio (Yin, 2015). Esta técnica é empregada em estudos de caso, comparando um
padrido baseado em empirismo, isto é, baseado nas descobertas do estudo com um padrio previsto
antes da coleta de dados, verificando sua equivaléncia. A anilise dos dados das entrevistas foi do tipo
temadtica, verificando-se o contetido advindo das falas dos participantes. Esse procedimento é tipico
da pesquisa qualitativa, que busca explicar e descrever fenémenos sociais, explorando um conjunto de
opinides e representacdes sobre o tema (Minayo, Deslandes e Gomes, 2015).

A triangulacio de dados, pritica que reforca a validade de um estudo (Yin, 2016), foi usada para
determinar a convergéncia de duas fontes de dados: as observacdes, que permitiram a pesquisadora
a correlacio com as competéncias do referencial escolhido, e as entrevistas, as quais expressaram as
percepcoes dos preceptores a respeito da estruturacio das competéncias identificadas, permitindo a
definicdo de categorias tematicas.

Para preservar o anonimato, codificaram-se os preceptores de PO1 até P26, seguido da identificacio
do ntcleo profissional (por exemplo: PO1-SS: preceptor 1, servico social) e redacdo no género masculino
(preceptor). O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Rio

Grande do Sul e pelo Comité de Etica em Pesquisa do Grupo Hospitalar Conceicio.

As competéncias e seus elementos constitutivos

Caracterizacao dos participantes

Na etapa de observacdes das atividades, 26 preceptores de sete nucleos profissionais participaram da
pesquisa no periodo de julho a novembro de 2018. Dos 26 participantes das observacdes, 17 cumpriram
0 requisito para passar a etapa de entrevistas. Destes, dois ndo aceitaram participar, um desligou-se
da institui¢cdo e uma estava de licenca maternidade no periodo da coleta, totalizando 13 entrevistados
de seis nucleos profissionais entre janeiro e julho de 2019. A Tabela 1 apresenta o detalhamento dos

participantes por etapa, de acordo com a 4rea profissional.

Tabela 1 - Area profissional dos participantes conforme etapa da coleta de dados. Porto
Alegre, 2019.

Area profissional dos participantes Etapa de observacoes Etapa de entrevistas
N(%) N(%)
Enfermagem 06(23,07) 05(38,46)
Odontologia 08(30,76) 04(30,76)
Nutricio 01(3,84) 01(7,69)
Psicologia 05(19,23) 01(7,69)
Servico Social 03(11,53) 01(7,69)
Farmicia 02(7,69) 01(7,69)
Terapia Ocupacional 01(3,84) 0
Total 26(100) 13(100)

Fonte: Elaboracio das autoras com dados da pesquisa.

Os entrevistados apresentavam entre 6 e 36 anos de atuacdo profissional (média de 20 e desvio
padrio de 10,3), entre 4 e 30 anos de atuacio em satde da familia (média de 14 e desvio padrio de 5,0)
e entre 1 e 15 anos como preceptores no PRMS/SFC (média de 9 e desvio padrio de 7,8). Quanto a
formacio académica, 6 tinham especializacio em saide da familia ou satde publica, 5 eram especialistas
e mestres e 2 eram especialistas e doutores. A Tabela 2 apresenta informacdes sobre a experiéncia com
supervisdo de estigios, preceptoria e atuacio docente.

Mobilizagdo e estruturagdo de competéncias para a preceptoria na residéncia multiprofissional em satde
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Tabela 2 - Atuacdo dos participantes como preceptores ou supervisores de estagio e atuacdo
docente de acordo com o nivel de formagdo. Porto Alegre, 2019.

Atuacio dos participantes N(%)
Preceptor (pés-graduacido) ou supervisor de estagios (graduacio)
Atuacdo prévia como supervisor de estigios' na instituicao 03(23,07)
Atuacio vigente como supervisor de estigios na instituicio 03(23,07)
Atuacio vigente (na instituicio) e prévia (em instituicdo distinta) como supervisor de estigios 01(7,69)
Atuagio prévia como preceptor? 01(7,69)
Atuacio prévia como preceptor e como supervisor de estigios na instituicdo 01(7,69)
Sem atuacio prévia como preceptor ou supervisor de estigio 04(30,76)
Niveis de formacio da atuacdo docente
Ensino técnico 02(15,38)
Ensino de pés-graduacio (no préprio PRMS/SFC) 02(15,38)
Ensino técnico e de graduagdo (como convidado) 01(7,69)
Ensino técnico e de pés-graduacio (no préprio PRMS/SFC) 01(7,69)
Ensino de graduacio e de pés-graduacio (no préprio PRMS/SFC ou em outros cursos de 04(30,76)
pos-graduacio) ’
Sem atuacio docente 03(23,07)
Total 13(100)

Fonte: Elaboracdo das autoras com dados da pesquisa.

Nota 1: Acompanhamento de alunos(as) de graduacio.

Nota 2: Preceptoria em programas de residéncia.

Nota: PRMS/SFC: Programa de Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade.

Mobilizacdo e estruturacao de competéncias para a preceptoria

A mobilizacio de competéncias para a preceptoria foi identificada com base na observacio das
atividades. Conforme a conveniéncia dos participantes, foram observadas 18 atividades (Quadro 1),
em sua maioria, de cardter coletivo. Em relacdo ao referencial adotado, das 43 competéncias, 33 foram
correlacionadas as atividades observadas (Quadro 2). O Quadro 3 apresenta exemplos da correlacio dos

momentos de observacio das atividades as competéncias do referencial.

Quadro 1 - Atividades observadas, descricdo e nimero de observac¢des por atividade. Porto
Alegre, 2018.

Atividades tedrico-praticas

Semindrio Atividades programadas e integrantes do processo de trabalho das
de Campo na unidades de sadde, visando propiciar a participacdo de residentes em
Unidade de Satide | espacos de discussio multiprofissional sobre processo de trabalho,
situacdes com usudrios/as ou temas de interesse ao cuidado.

09

Supervisdo Encontros para acompanhamento do desenvolvimento de atividades de
residentes nos cendrios de prética, desenvolvidas, preferencialmente, nas

unidades de satide e com a participacio de trabalhadores/as do ntcleo 01
profissional da/o residente.

Atividades tedricas

Semindrios de Espaco para apresentacao e contato com técnicas e tecnologias especificas | 03

Nicleo do nitcleo profissional.

Curriculo Atividade comum a todos os ntcleos profissionais vinculados ao PRMS/

Integrado SFC e ao Programa de Residéncia Médica em Medicina de Familia e
Comunidade. Os temas abordados visam apresentar o campo tedrico- L2
conceitual.

>>
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Quadro 1 - Atividades observadas, descricdo e nimero de observacdes por atividade. Porto
Alegre, 2018. (continuacao)

Atividades praticas

Clinica Ampliada | Realizacio de atividades de assisténcia — a partir da perspectiva da clinica
ampliada - individual, familiar e coletiva, incluindo-se interconsultas,
consultas sequenciais, consultas coletivas, pratica de gestio de caso, | 01
projeto terapéutico singular, atendimento domiciliar, grupos e discussdo
de casos com a rede intersetorial.

Atividades nao classificadas no Plano de Ensino

Reuniodes Espacos de discussio como férum de preceptores e entre preceptores e | 02
residentes para tratar de pautas especificas pertinentes ao Programa.

Total - 18

Fonte: Elaboracio das autoras com dados da pesquisa.

Nota 1: Grupo Hospitalar Conceicio (2017). Documento disponibilizado pela Supervisio do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Satide da Familia e Comunidade.

Nota: PRMS/SFC: Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde da Familia e Comunidade.

Quadro 2 - Referencial de competéncias para a preceptoria utilizado na pesquisa. Porto Alegre, 2013.
Dominio / Competéncias
1Educacional
1.1 Proporciona ao estudante os conhecimentos e experiéncias necessirios a sua formacio profissional
1.2 Reconhece oportunidades de aprendizado para o estudante
1.3 Compartilha com o estudante sua experiéncia pratica em relacio a realidade da comunidade onde trabalha
1.4 Estimula o estudante ao exercicio da problematizacdo, identificando um problema e buscando solucdes
praticas e vidveis
1.5 Auxilia o estudante na construco de estratégias de acdo
1.6 Articula teoria e pratica, enfatizando a dinamica, a diversidade e a singularidade das situacdes do campo
1.7 Acompanha o estudante para que tenha seguranca em suas condutas, visando a tomada de decisio
1.8 Avalia o profissional em formacio, repensando a dindmica adotada e propondo novas intervencdes
1.9 Identifica-se com a atividade educativa
2 Valores profissionais
2.1 Trabalha com motivacdo a fim de desenvolver novas perspectivas junto aos estudantes
2.2 Compromete-se com as propostas de formacio desenvolvidas no servico
2.3 Colabora para a integracio docente-assistencial!
2.4 Conhece suas atribuicdes profissionais, orientando o estudante quanto a elas
2.5 Atua profissionalmente, reconhecendo-se como modelo para o estudante
2.6 Conduz suas atividades com ética
2.7 Demanda do estudante a responsabilidade pela atencéo a saide, tendo o usudrio como foco
2.8 Incentiva no estudante o comprometimento com a equipe de satde, o servico e o SUS
2.9 Identifica-se com o trabalho em sadde coletiva'
3 Em Ciéncias Basicas da Saude Publica
3.1 Compreende as politicas de satde e a l6gica de atencdo da Estratégia de Satide da Familia
3.2 Compreende o SUS e aplica seus principios
3.3 Situa o estudante no SUS
3.4 Demonstra capacidade técnica para orientar o estudante

3.5 Instiga o estudante a reflexido para o desenvolvimento do pensamento critico
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Quadro 2 - Referencial de competéncias para a preceptoria utilizado na pesquisa. Porto Alegre,
2013. (continuacgao)

4 Geréncia
4.1 Supervisiona e organiza o servico para o bom desenvolvimento do trabalho
4.2 Insere o estudante no campo de estdgio!

4.3 Exerce lideranca junto a equipe de trabalho para o desenvolvimento de atividades na Unidade e na
comunidade'

4.4 Articula as atividades assistenciais com as de preceptoria

4.5 Percebe as demandas institucionais do servico de satude e ajuda o estudante a compreendé-las
5 Atencao a saude

5.1 Realiza acolhimento, priorizando o atendimento’

5.2 Realiza atendimento humanizado, adequando sua conduta a realidade do usudrio

5.3 Realiza consulta profissional, buscando resolubilidade na atencio a saude

5.4 Requer do usuirio o comprometimento com a promocio de sua satide'

6 Trabalho em equipe

6.1 E capaz de interagir com os estudantes e preceptores de outros cursos, desenvolvendo atividades conjuntas
e complementares

6.2 Estimula o estudante para o trabalho em equipe multiprofissional
6.3 Demonstra flexibilidade em suas condutas'

7 Comunicacao

7.1 Comunica disponibilidade para atender o estudante

7.2 Escuta, acolhe e apoia o estudante, proporcionando espaco para suas manifestacdes, buscando transforma-
las em alternativas

7.3 Utiliza-se da comunica¢do de maneira a permitir a aprendizagem'

8 Orientada a comunidade

8.1 Conhece a comunidade onde atua e orienta o estudante sobre os problemas e necessidades da populacio
8.2 Utiliza-se do vinculo com a comunidade para gerar compromissos com sua saude

8.3 Reconhece o potencial da intersetorialidade na resolucdo de problemas e para o desenvolvimento de
atividades junto a comunidade

9 Desenvolvimento Profissional
9.1 Busca capacitacdo em sua drea de atuagdo’
9.2 Reconhece o tempo de experiéncia profissional como recurso importante na conducio da preceptoria'

Fonte: Rodrigues e Witt, 2013.

Nota 1: Competéncias nio identificadas nas observacdes.
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Quadro 3 - Registros de observacdo de atividade tedrico-pratica por participante conforme
competéncias e dominios definidos por Rodrigues e Witt (2013). Porto Alegre, 2018.

P19-NUT

“ . . e »
O que me veio, da minha experiéncia (...)", e passa a
relatar exemplos de como agiu em determinados casos.

“Pra mim, funciona (...)", referindo-se a4 forma como
costuma definir certas acdes profissionais.

“A gente tem que saber como vem sendo feita a discussdo
da nutricio pela populacio”.

conhecimentos
sua formacio

residente os
necessarios a

Proporciona ao
e experiéncias
profissional.

Demonstra capacidade técnica para orientar o
residente.

Contata outros preceptores de outros ntucleos na busca
de recursos materiais para os residentes utilizarem em
atividades com a comunidade.

E capaz de interagir com os residentes e preceptores
de outros cursos, desenvolvendo atividades
conjuntas e complementares.

Cita principios e diretrizes da politica de Atencdo Basica
(longitudinalidade, vinculo, autocuidado apoiado).

Situa o residente no SUS.

“O que pode ser feito para auxiliar na mudanca de
comportamento?”.

“Temos que identificar o estdgio de motivacio do
usudrio”.

“Pra nos, aqui (...)", no sentido de proporcionar reflexio
de acdes possiveis no ntucleo profissional.

Busca argumentos tedricos para o caso.

Estimula o residente ao exercicio da
problematizacio, identificando um problema e

buscando solucdes praticas e vidveis.

Auxilia o residente na construgdo de estratégias de
acao

Articula teoria e pritica, enfatizando a dinimica,
a diversidade e a singularidade das situacées do
campo.

Demanda do residente a responsabilidade pela
atencio 2 sadde, tendo o usudrio como foco.

Coloca-se a disposicio em caso de duvidas naquele
momento da supervisdo e em momentos posteriores.

Comunica disponibilidade para atender o residente.

Fonte: Elaboracio das autoras com dados da pesquisa.
Nota: P19-NUT - Participante19-Nutricionista.

Para elucidar a estruturacio de competéncias para a preceptoria, a triangulacdo do material empirico

possibilitou a identificacdo de trés categorias, apresentadas a seguir.

Caracteristicas pessoais, institucionais e programaticas

As caracteristicas pessoais ou do servico em que os preceptores estdo inseridos foram evidenciadas
na estruturacio de competéncias. Esse desenvolvimento também foi atribuido a caracteristicas do
préprio Programa ou se relaciona com a légica da atencdo primdria em saude e ao processo de trabalho
das equipes.

Ao ser questionado sobre a competéncia “Compartilha com o residente sua experiéncia pritica em
relacdo a realidade da comunidade onde trabalha”, segundo suas intervencdes para a discussdo de casos

em um dos semindarios de campo, o preceptor da odontologia entendeu que:
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Euacho que muito, talvez, de mim mesmo, da minha caracteristica de ser uma pessoa
muito “concreta”. As vezes, eu tenho muita dificuldade de abstrair e, aqui, varias
vezes, a gente trabalha com coisas que s@o muito mais de reflexdo, né? Mas, entdo,
quando eu consigo enxergar algo concreto, aplicar algo, ai parece que eu aprendo.
Entdo, acho que, muitas vezes, é nesse sentido, de tentar ajudar os residentes a
enxergarem aquilo acontecendo [...] Acho que é muito a partir do meu jeito, como
eu estudo, como eu aprendo, enfim, quando eu consigo, ‘td, isso é assim’, ai parece

que entendi. Entdo, acho que é muito de mim (P03-ODO).

O compartilhamento da experiéncia pratica é viabilizado de acordo com caracteristicas pessoais,
as quais também foram evidenciadas para a estruturacio da competéncia “Compromete-se com as
propostas de formacio desenvolvidas no servigo”, para a qual os preceptores manifestaram:

Sao valores que orientam a minha vida como sujeito, isso é da minha constituicio,
eu entendo que é preciso integrar, de diferentes perspectivas, de diferentes posicdes

(P11-ODO).

Entdo, na verdade, quando eu ndo era preceptor, que eu nio tinha residente de
enfermagem, eu sempre me considerei um orientador, vamos dizer assim. A gente

estd em todas as situagdes, né, entdo, tu é [sic] responsével (P02-ENF).

Essa competéncia relaciona-se ao compromisso, uma atitude entendida como caracteristica pessoal,
subjetiva, anterior a atividade de preceptoria. No primeiro trecho, o preceptor P11-ODO se referia
a integracdo das residéncias multiprofissional e médica em saide da familia e o desenvolvimento de
um produto, livro de receitas, fundamentado em atividades coletivas com os residentes, preceptores
e comunidade. O preceptor PO2-ENF manifestou que seu compromisso com o ensino na residéncia
independe de seu vinculo a atividade de preceptoria, o qual pode ser temporario na instituicdo estudada,
sentindo-se responsavel por todos os residentes de forma permanente.

De maneira semelhante, esta competéncia foi relacionada a aptidio de gostar do ensino, reflexdo
advinda da observacio do férum de preceptores, quando estes discutiam sobre as dificuldades que se

colocam a uma residéncia proposta por um servico e da heterogeneidade das praticas de preceptoria:

Eu, pessoalmente, sempre gostei da questao do ensino, fui me interessando ao longo
do tempo, ndo me via professor, nio me via assim, professor. Mas eu fiz mestrado
e doutorado e, ao longo desse processo, fui me enxergando como uma pessoa que

gosta de dar aula também, que gosta de estar envolvido com a formacio (P07-PSI).

Além das caracteristicas pessoais, as caracteristicas do PRMS/SFC, do Servico de Satide Comunitaria
ou, de forma mais ampla, da institui¢io, contribuem para a construcio ou para o desenvolvimento
de competéncias para a preceptoria. Para a competéncia “Estimula o residente ao exercicio da
problematizacdo, identificando um problema e buscando solu¢des préticas e vidveis”, houve a seguinte

manifestacio:

O Servico trabalha muito com as a¢gdes programaticas, ¢ muito em cima de problemas.
Depois, eu trabalhei no curriculo integrado, que a gente trabalhava [...], a formacio
é muito baseada na problematizacdo, PBL (Aprendizagem Baseada em Problemas).

Acho que, talvez, muitas coisas, empiricamente, é que tu vai [sic] percebendo, que
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tu vai [sic] tendo a necessidade. Qual a necessidade de saide, que muitas vezes é um
problema, como tu lida [sic] com isso? Isso, para mim, foram as duas matrizes que

me ajudaram a pensar nesse sentido (P14-ODO).

Essa competéncia é apoiada pela organizacio do Servico e pela prépria organizacio do PRMS/SFC.
O preceptor relatou essa percep¢io baseado em observa¢des de um seminario de campo sobre o uso
racional de medicamentos, em que problematizava o tema e estimulava o debate com os residentes e
demais profissionais da equipe presentes na atividade. De forma semelhante, a organizacio do Programa,

A .z A . “« . . ~

que prevé espacos de didlogo, colabora para a competéncia “Avalia o profissional em formacio,
repensando a dindmica adotada e propondo novas intervencdes”. A seguir, reflexdo suscitada apds
observacio realizada no férum de residentes e preceptores quando foram discutidos novos formatos

de avaliacao:

Eu acho que tem isso, também, que é bem importante, que a gente tem um grupo da
enfermagem, tem o férum de preceptores e tem a coordenacio que é super [...] uma
relacido dialégica, de comunicacdo e de que quando vem os desafios de como cada
um lidou naquele campo, com tal situacdo, acho que isso é muito construido nesse

momento (P20-ENF).

Adicionalmente, de maneira programatica, a légica da atencdo primaria em saude, orientadora da
estratégia satde da familia, também contribui para o processo de estruturacio de competéncias para
a preceptoria. Algumas das competéncias exploradas, em especial as pertencentes aos dominios do
trabalho em equipe e da orienta¢do comunitaria, sdo sustentadas pelos pressupostos da atencio primaria.
O preceptor PO7-PSI reconhece essa contribuicio ao analisar o desempenho da competéncia “Conhece

a comunidade onde atua e orienta o residente sobre os problemas e necessidades da populacio™

Acho que a satde da familia tem essa caracteristica do trabalho em equipe multi
que é bem forte, isso ajuda a gente a ter mais olhares. Por exemplo, a gente, na
psicologia, vai ver menos o usudrio, a enfermagem acolhe um monte de gente todos
os dias, te ajuda a ter a visio [...]. Tem umas profissdes que tém a caracteristica
de fazer mais visitas domiciliares. A gente recadastrou todo o territério junto com
a assistente social, a gente mobilizou a comunidade porque tinha uma questio de
moradia. Entdo, toda essa vivéncia que eu fui tendo aqui, enquanto satide da familia

(PO7-PSI).

A contribuicdo da trajetéria académica e profissional

Um segundo grupo de recursos para a estruturacio de competéncias para a preceptoria relaciona-se a
elementos advindos da trajetéria académica, da experiéncia profissional e da experiéncia em preceptoria. A
formacdo proporcionada durante a graduacio contribui para o desempenho da competéncia “Compartilha
com o residente sua experiéncia praticaem relacio arealidade dacomunidade onde trabalha”, correlacionada

as intervencdes do preceptor P13-SS durante debate em um semindrio de campo:

[...] desde a graduacio, j fazendo essa discussdo, da importincia de nio dicotomizar
a teoria e a prética, da importancia de tu poder [sic] enxergar de uma maneira mais
palpavel como que essa teoria se reflete na pratica, como tu extrai [sic] a teoria, que
ela também vem de questdes empiricas, né, ela nao parte somente do plano ideal

(P13-SS).
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De forma semelhante, a trajetéria na pds-graduacio e as atividades de educacio continuada
colaboram para o desempenho de competéncias, a exemplo do que expressou o preceptor P14-ODO.
Ele se referia 2 competéncia “Identifica-se com a atividade educativa”, citando o processo formativo

pelo qual passou ao longo da vida profissional, ao qual continua se dedicando de forma permanente:

Acho que, para mim, foi um pouco isso [...] que foi minha trajetéria e, de alguma
forma, nessa trajetéria, o mestrado me instrumentalizou para determinadas coisas,
a especializacio também me instrumentalizou para outras coisas, muitas educacdes
permanentes que eu acabei fazendo, que na época nio tinha [...] porque as coisas
foram mudando, que também contribuiram para que eu, de alguma forma [...] de

como eu sou hoje” (P14-ODO).

A especializacdo em programa de residéncia foi identificada como recurso para a preceptoria:
“eu fui residente, ne?” (P13-SS; P20-ENF). O preceptor P13-SS argumentou que essa experiéncia foi
fundamental para a competéncia “Compartilha com o residente sua experiéncia pritica em relacido
a realidade da comunidade onde trabalha”, enfatizando que a sensibilizacio para a importancia do
conhecimento do territério geografico e social da comunidade deve-se a sua formaco na residéncia.

O tempo de atuacio profissional foi destacado por outros preceptores para o desenvolvimento de
determinadas competéncias. “Proporciona ao residente os conhecimentos e experiéncias necessarios a

sua formacdo profissional” foi uma delas:

Acho que tem a ver com a formacdo que eu fui fazendo, até pelo tempo que eu
tenho de trabalho, tem a ver com a experiéncia. Entdo, muitos casos que eles me
trazem sio coisas que em algum momento na minha vida eu ja tive a oportunidade

de trabalhar com aquilo (P19-NUT).

Eu acho que [pausa] primeiro a experiéncia, eu j4 tenho alguns anos de formado,
entdo tem jid um percurso tedrico e também pratico, né? Eu acho que esses links
ajudam no processo de formacio, acho importante trazer exemplos, acho importante
a gente conversar e trazer a teoria, fazer essa coisa meio dialética mesmo [...] meu
percurso mesmo, meu tempo de formacio, talvez se fosse hd dez anos pudesse ser
diferente, talvez ndo fosse tdo participativo, talvez estivesse aprendendo coisas e

escutando mais (P17-ENF).

Ainda, o tempo de atuacio na preceptoria ou na residéncia do PRMS/SFC é outro recurso
identificado pelos preceptores ao serem confrontados com os contextos de observac¢io, oportunidades
em que abordavam suas vivéncias guiados pelas temdticas dos semindarios de campo. Para a competéncia
“Compartilha com o residente sua experiéncia pritica em relacio a realidade da comunidade onde

trabalha”, houve a seguinte reflexio:

[...] naverdade, acho que essa competéncia ai passa muito por isso [...] ¢ um acimulo
de bagagem que vai vindo tanto dos profissionais que atuam na funcio de preceptor

quanto dos residentes que estdo chegando (PO8-FAR).

As interagoes na residéncia e a colaborac¢ao da equipe multiprofissional

As interacdes com os diferentes atores da residéncia ocorrem no ambito do PRMS/SFC, nos

diferentes programas de residéncia da instituicdo e de forma interinstitucional.
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Hé uma busca por apoio mituo no sentido de unificar estratégias ou resolver situacdes adversas ou
mais complexas. Assim, os estudos de casos durante os semindrios potencializam estas interacoes. Para
a competéncia “Auxilia o residente na construcio de estratégias de acdo”, o preceptor da enfermagem
destacou:

Entdo, acho que isso dai a gente aprende muito discutindo o caso, trocando, porque
dai o colega te d4 uma ideia que tu nio tinha [sic] pensado ou o colega, as vezes,
enquanto te pergunta “mas como foi a tua abordagem?”, e ai tu para e pensa, fala [sic]

para ele como é que foi (P04-ENF).

Outras interacdes possibilitam estudo coletivo, avaliacio e definicdo das atividades do Programa.
Para o desempenho da competéncia “Situa o residente no SUS”, ao comentar sobre sua atuacdo ao
orientar o desenvolvimento de um projeto de interven¢do municipal durante a atividade de curriculo
integrado, o preceptor P20-ENF expressou:

Mas acredito que também o que auxilia é que, nds preceptores do curriculo integrado,
no periodo das férias dos residentes, a gente esta se encontrando e fica rediscutindo
como foi aquele semestre, como foi cada contetdo, como a gente poderia trabalhar
de uma forma diferente. Nesse momento, eu nio tenho vivenciado outros espacos
de formacio, uma especializacio. Entdo, é mais com os proprios colegas, né? Em
relacdo as politicas publicas, é isso, né, ah, chegou a nova Politica Nacional de
Atencido Biésica, vamos ler, vamos olhar o que tem de diferente, entdo acho também

que tem essa busca de estar se atualizando entre n6s (P20-ENF).

Trabalhar em equipe, nicleo da competéncia “E capaz de interagir com os residentes e preceptores
de outros nicleos, desenvolvendo atividades conjuntas e complementares”, é uma habilidade que parece
nio ser orientada por uma metodologia predefinida. E desempenhada 4 medida que as interacdes e

aproximacdes se intensificam. E o que demonstra a fala a seguir:

[...] e a troca com os colegas. Porque nio existe uma metodologia, ndo existe um
bé-4-bé [...] o quanto que a gente aprende com o outro, né? [...] de como conduzir
[...] também eu acho que sempre que tem um no critico, alguma coisa, a gente traz
para os nossos colegas, para ver como cada um lida, como o outro pensaria em

encaminhar (P20-ENF).

As interacdes e trocas entre preceptores e residentes foram destacadas em muitos depoimentos.
Existe aprendizado, atualizacdo e possibilidades de planejamento como consequéncia dessas trocas.
Questionado sobre a competéncia “Demonstra capacidade técnica para orientar o residente”, o preceptor
P19-NUT afirmou: “[...] o que eu sei, eu vou falar, se eu ndo sei, eu vou procurar na frente deles, junto
com eles, porque a gente vai saber juntos” (P19-NUT).

Reafirmando a horizontalidade da relacio preceptor-residente e a importincia do tempo para
essas interacoes, o preceptor P20-ENF destacou que essa relacdo possibilita a identificacdo de novas
perspectivas de trabalho na equipe de saude da familia. Durante observacdo da atividade curriculo

integrado, para a competéncia “Auxilia o residente na construcio de estratégias de a¢do”, ele destacou:

Porque o residente é um profissional formado, entdo ele vem aqui para uma
especializacdo e é muito mais uma troca. Acho interessante, também, que diferente
do processo de trabalho na unidade, com o residente a gente consegue ficar trés ou

quatro horas, as vezes, discutindo sobre um assunto que muitas vezes a gente nio
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consegue no processo de trabalho. Isso abre uma visio e uma potencialidade para

trabalhar depois com teus colegas da equipe (P20-ENF).

Outra interacdo identificada foi a interinstitucional. Ter a oportunidade de conhecer outros
programas de residéncia amplia a compreensio e os significados atribuidos as residéncias em diferentes
cendrios. Ao comentar sobre uma manifestacio no féorum de preceptores, na qual relatou a sua
participacio no férum nacional, o preceptor P14-ODO reafirmou a defesa do comprometimento
politico que o PRMS/SFC deve ter com a residéncia, atitude relacionada 2 competéncia “Compromete-

se com as propostas de formacio desenvolvidas no servico™

Eu acho que isso a gente vai vendo, assim, as vezes a gente fica muito restrito a nossa
visdo ‘paroquial’ da residéncia, a gente vive e pensa que todas as experiéncias de
residéncia sdo idénticas  experiéncia da residéncia que a gente vive [...] mas, nesses
espagos, a gente pode ver como a residéncia entra como um papel para virias coisas;
ela entra como papel de formacdo, como um papel de utiliza¢do de mio de obra, nido
diria s6 mio de obra barata, mas para complementar a assisténcia em municipios

(P14-ODO).

Os preceptores também destacaram a importincia da colaboracio da equipe multiprofissional
para o desenvolvimento de suas competéncias, em especial para as classificadas nos dominios valores
profissionais e orientada a comunidade. Para o preceptor PO4-ENF, seu desenvolvimento profissional

é influenciado por sua equipe:

[...] euacho que parte disso, assim, de um posicionamento politico que é meu mas que
eu tenho certeza que ndo é sé meu, que eu estou em uma equipe que eu me desenvolvo

em parceria com muitos companheiros que pensam desta forma (P04-ENF).

Ele se referia a competéncia “Incentiva no residente o comprometimento com a equipe de satide, o
servico e o SUS”, identificada em um seminario de campo em que tiveram a oportunidade de falar sobre
o resultado eleitoral de 2018 e as possiveis consequéncias para o sistema de saude, em especial para a

atencdo primadria.

A heterogénea combinac¢ao de recursos na constru¢ao de competéncias
para a preceptoria

A estruturacio ou o desenvolvimento de competéncias para a preceptoria depende de uma complexa
combinacido de recursos pessoais, institucionais e programaticos, que se relaciona com a histéria de
formacio e de trabalho e se fortalece com as possibilidades de interacdo no contexto da residéncia.

A contribuicio das caracteristicas pessoais para o desenvolvimento e consequente mobilizacio
de competéncias encontra sentido na abordagem de Le Boterf (2003), para o qual a competéncia é
entendida como um saber agir amparado em um conjunto de saberes, aptiddes, qualidades pessoais
e experiéncias. Nesta pesquisa, o saber oriundo da acdo, saber-fazer empirico (Le Boterf, 2003),
foi identificado em relacdo ao aprendizado segundo a materialidade do trabalho. Esses recursos,
incorporados ao profissional, sio inseparaveis de sua personalidade, heterogéneos e irregulares, sendo
que uma das caracteristicas essenciais da competéncia consiste em saber escolhé-los e combini-los em
relacdo aos objetivos ou atividades a realizar.

Ao compromisso com as propostas de formacio, foram relacionados valores profissionais e a
responsabilidade. Conforme Zarifian (2003), estes pertencem a uma ética profissional e ndo a uma
moral, em que o profissional assume a plenitude de suas acdes em face de outros e em face de si

mesmo. A identificacdo desse grupo de recursos permite compreender a complexidade do fenomeno de
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mobilizacdo de competéncias, o qual envolve responsabilidade, iniciativa e tomada de decisio frente a
uma situacdo real de trabalho, muitas vezes imprevista.

Reiterando essa abordagem de composicio de saberes para a acido, ao saber-fazer empirico,
relacionado a recorréncia de situacdes semelhantes, integra-se o saber teérico, pertinente aos
conhecimentos disciplinares difundidos pela escola e pela formacio (Le Boterf, 2003), que inclui a
trajetéria académica e profissional identificada na pesquisa. A formacio académica dos preceptores,
demonstrada pela especializacio em satde da familia de 46% dos entrevistados e pela formacao stricto
sensu de 53% destes, potencializa o saber tedrico para a estruturacdo de competéncias.

O estudo proporcionou analisar o processo de estruturacio de competéncias de preceptores que
apresentavam experiéncia profissional em saude da familia e em preceptoria, o que contempla a
dimensio histérica proposta por Schwartz (2017) como um dos ingredientes da competéncia e que se
relaciona ao tempo de vivéncia. Adicionalmente, a experiéncia na funcio de preceptoria oportuniza aos
preceptores compartilharem as praticas consolidadas ao longo de seu vinculo com o Programa.

Os dados referentes a experiéncia com supervisio de estigios na graduacio ou em preceptoria
na residéncia e a experiéncia docente interessam a relacio de ensino e aprendizagem, a qual vem se
colocando como essencial as atividades de preceptoria. Alguns estudos destacam que os preceptores
devem possuir habilidades de ensino para garantir uma experiéncia formativa de qualidade (Fuller
et al., 2013; Lorenzo Loépez et al., 2012), ja que o conhecimento técnico do ntcleo profissional nio é
suficiente, necessitando de contetido educacional especifico a ser incluido em estratégias de formacio
(Boyer, 2008).

Quanto a atuacio docente de boa parte dos preceptores, alguns reconheceram essa perspectiva nas
atividades de residéncia, em especial na preparacio de atividades tedricas. Esse resultado demonstra que
o entendimento sobre a existéncia de caracteristicas do trabalho docente nas atividades de preceptoria
no contexto de programas de residéncia nio é unanime, no entanto, muitos estudos ja identificaram
essas caracteristicas (Botti, 2009; Ribeiro e Prado, 2014; Cosme e Valente, 2013; Koharchik e Redding,
2016; O’Sullivan et al., 2015) e estratégias de formacdo em preceptoria vém privilegiando a abordagem
de metodologias de ensino (Jesus e Ribeiro, 2012; Barreto e Marco, 2014; Cavalcanti e Sant'Ana, 2014;
Izecksohn et al., 2017).

As caracteristicas institucionais e programaticas, também identificadas como estruturantes das
competéncias para a preceptoria, sdo consideradas recursos do meio ou saberes procedimentais, relativos
ao sistema de gestdo, a cultura organizacional, aos guias e manuais, e se referem ao contexto no qual o
profissional intervém (Le Boterf, 2003). Neste sentido, as caracteristicas institucionais e programéticas
contribuem paraaestrutura¢io de competéncias,ao mesmo tempo em que os profissionais retroalimentam
as instituicdes e os programas, por meio de suas competéncias (Zarifian, 2003).

Outro grupo de recursos para o desenvolvimento das competéncias para a preceptoria refere-se as
diversas oportunidades de interacdes relatadas, recursos externos, situados no entorno dos profissionais.
O reconhecimento do potencial dessas interacdes é a capacidade de cada trabalhador em apreciar os
diferentes perfis, ou seja, os ingredientes concorrentes de outros colegas, incluindo os seus préprios
(Schwartz, 2017). O compartilhamento de experiéncias os auxilia na resolucio de situacdes adversas
e na construcio de estratégias, a0 mesmo tempo em que se apoiam mutuamente mediante iniciativas
como o estudo coletivo, contribuindo para o fortalecimento do papel da preceptoria.

Esse compartilhamento é recomendado em iniciativas de formacdo para a preceptoria, onde a
construc¢do conjunta de estratégias de comunicacdo e de avaliacio, a aproximacio com as metodologias
ativas de ensino e outros conhecimentos pedagdgicos, assim como a discussdo do papel e das competéncias
do preceptor (Izecksohn et al., 2017; Jung et al., 2016; Delfino et al., 2014) é ponto de interesse.
Para Batista (2012), a troca de experiéncias e saberes possibilita o exercicio de préticas transformadoras

e a construcio de projetos mais dialogados. Corroborando com esse entendimento, Zarifian (2003)
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elenca a interdependéncia como uma das caracteristicas do modelo da competéncia, esclarecendo que as
trocas comunicacionais e o trabalho coletivo sio estratégias potentes do modelo.

As interacdes e trocas entre preceptores e residentes evidenciadas neste estudo, das quais decorrem
aprendizado, atualizacio e possibilidades de planejamento, podem ser relacionadas ao que foi teorizado
por Sousa, Falbo-Neto e Falbo (2021) em relagio as caracteristicas de um tutor efetivo. Para estes
autores, elas incluem a congruéncia social, que se refere a capacidade de criacio de um bom ambiente
de interacdo entre os participantes, a congruéncia cognitiva, que é a capacidade do tutor de se ajustar ao
nivel dos estudantes (relacio horizontal), e o conhecimento de contetido, que permite que o tutor tenha
habilidade para acompanhar e estimular a discussio, contribuindo para a elaboracio e a articulacdo de
ideais e para o melhor desempenho dos estudantes.

Os preceptores também estruturam competéncias com base na colaboracio da equipe
multiprofissional. Segundo a Organizacdo Mundial da Sadde (2010), a pratica colaborativa fortalece
os sistemas de saide e é apoiada pela educacio interprofissional em satde, considerada uma pratica
essencial para a integralidade do cuidado. Préticas educativas interprofissionais sdo essenciais ao
fortalecimento da aten¢do primaria no mundo (Organizacio Mundial da Satde, 2013). Neste sentido,
a educacio interprofissional, essencial a pratica colaborativa, também propicia a estruturacio de
competéncias para a preceptoria.

O reconhecimento do saber dos profissionais da equipe, valorizando seus conhecimentos e opinides,
assim como o reconhecimento de limitacoes de saber e acio profissional, foram atitudes identificadas
como relevantes para orientar a formacio profissional na residéncia multiprofissional em satude da
familia (Nascimento e Oliveira, 2010), competéncias estas que reforcam a importancia da colaboracio

da equipe multiprofissional para o trabalho da preceptoria.

Consideracgoes finais

Identificar os processos de mobilizacio e estruturacio de competéncias em um trabalho que vem
se transformando ao longo dos anos, como a preceptoria no SUS, afirma a necessidade de preparo e
institucionalizacdo dessa pratica que tem se mostrado desafiadora aos profissionais de satde.

A estruturacio de competéncias para essa pratica é um processo complexo que envolve caracteristicas
pessoais dos preceptores e uma composi¢do de saberes da formacio e do meio, envolvendo a
colaboracdo entre preceptores, residentes e demais profissionais da equipe, inclusive entre os membros
de programas de residéncia de diferentes instituicdes. As reflexdes dos participantes reverberaram a
importincia do apoio mutuo, evidenciando que a preceptoria pode ser construida e fortalecida com
base no compartilhamento de suas experiéncias.

Exercer a preceptoria em uma instituicio com uma organizacio consolidada para os programas de
residéncia, com comissdes constituidas e curriculo estruturado, foi um dos recursos reconhecidos para a
estruturacdo de competéncias. Ao mesmo tempo, reconhece-se o papel da formacao para a preceptoria,
pois um preparo mais estruturado pode aprimorar a mediacio da formacio proposta nos programas de
residéncia multiprofissional.

Quando se afirma a necessidade de preparo, corroborada pela identificacdo da contribui¢do das
caracteristicas institucionais e do programa estudado a estruturacio de competéncias, propde-se a
formacdo continuada e sistematica dos preceptores, em que servicos e instituicdes de ensino se articulem
para proporcionar ofertas formativas que fortalecam o papel da preceptoria. Essas podem ser voltadas
a relacdo de ensino e aprendizagem, metodologias e praticas pedagdgicas, ou para apoiar a discussio e
delimitacao de papéis e possibilidades de apoio entre os diferentes atores dos programas de residéncia.

A limitacdo deste estudo refere-se & compreensido da estrutura¢do de competéncias conforme
a concepc¢do dos preceptores. Sugere-se que futuras investigacdes, utilizando outras abordagens

metodoldgicas, possam dar continuidade a exploracio desse importante processo na preceptoria.
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A preceptoria, como estratégia de formacdo profissional no contexto do SUS, vem sendo
desempenhada e construida por elementos constitutivos que, uma vez conhecidos, contribuem
para a prética profissional, para que as instituicdes de satde proporcionem condicbes para o seu

desenvolvimento e para que esses elementos sejam incorporados as politicas de formacio em sadde.
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