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APRESENTACAO

Ola caros preceptores!

Apresentamos a vocés o Manual de Boas Praticas de Preceptoria do Hospital
Universitario do Estado do Amapa (HU/AP). Este material foi cuidadosamente elaborado com o
proposito de orientar e fortalecer o papel dos preceptores na formagdo académica e profissional
dos estudantes da area da saude.

Através deste manual, buscamos oferecer suporte pratico e conceitual, delineando de forma
clara as principais atribuicdes do preceptor, bem como as estratégias para a conducédo eficaz das
atividades de ensino-aprendizagem no ambiente hospitalar. Além disso, o0 conteudo aqui presente visa
promover uma atuacdo alinhada aos principios da ética, da humanizacdo e da exceléncia na
assisténcia a saude.

Esperamos que este instrumento seja um guia util e inspirador na trajetéria de todos que

desempenham o importante papel de educar com compromisso, empatia e responsabilidade.



1.INTRODUCAO

O profissional preceptor € o responsavel por acompanhar, orientar e avaliar os estudantes durante
0s estagios pratico O profissional preceptor é o responsdvel por acompanhar, orientar e avaliar 0s
estudantes durante os estagios praticos nos cenarios de atencao a saude. Sua presenca é fundamental para
promover a articulacdo entre o conhecimento tedrico e a vivéncia pratica, contribuindo de forma direta
para a formacdo critica, ética e humanizada dos futuros profissionais. O mesmo desempenha um papel
essencial no processo formativo, sendo o responsavel por acompanhar, orientar e avaliar os estudantes
durante os estagios praticos nos diversos cenarios de atencdo a saude. Sua atuacdo vai muito além da
supervisao técnica, pois envolve mediara integracdo entre o conhecimento tedrico adquirido em sala de
aula e a vivéncia pratica no cotidiano dos servicos, favorecendo a aplicacdo concreta de saberes,
habilidades e atitudes.

Os hospitais universitarios desempenham um papel estratégico como cenarios privilegiados de
ensino, pesquisa e extensao, oferecendo uma infraestrutura que possibilita a integracdo entre assisténcia a
salde e formacdo académica. Nessas instituicdes, sdo desenvolvidas atividades educacionais com
estudantes de niveis variados de formacdo, abrangendo desde a graduacdo até a pds-graduacdo
(residéncias, especializa¢bes, mestrado e doutorado), vinculados as universidades federais ou institui¢coes
de ensino superior parceiras.

Conforme estabelecido pela Resolugdo n® 2, de 13 de abril de 2012, da Comissdo Nacional de
Residéncia Multiprofissional em Salde, e pela Resolugdo n° 2, de 3 de julho de 2013, da Comisséo
Nacional de Residéncia Médica, sdo descritas a seguir as atribuicdes do Preceptor/Supervisor de estagio
de graduacdo, do Supervisor de Programa de Residéncia Médica, do Coordenador de Programa de
Residéncia em Area Profissional da Satde, do Tutor de Programa de Residéncia em Area Profissional da
Saude, bem como do Preceptor de Residéncia Médica e em Area Profissional da Satde.

As atividades desempenhadas pelos preceptores estdo devidamente normatizadas por instancias
reguladoras nacionais, sendo fundamentais para assegurar a qualidade da formacdo em saude no contexto
dos estdgios supervisionados, programas de residéncia e demais modalidades de ensino pratico-
profissional. O preceptor de graduacéo a titularidade minima exigida é a graduacédo devera supervisionar
o aluno considerando o projeto politico pedagdgico do curso (PPP), ja o preceptor da residéncia uni ou
multiprofissional é definido como “Preceptor caracteriza-se pelo exercicio da supervisdo direta das
atividades praticas realizadas pelos residentes nos servicos de salde onde se desenvolve o programa,
exercida por profissional vinculado a instituicdo formadora ou executora, com formagdo minima de
especialista. Para a residéncia uni ou multiprofissional, o preceptor devera, preferencialmente, ser da
mesma area profissional do residente sob sua supervisdo, estando presente no cenario de pratica. O
preceptor do programa de residéncia médica sera inserido no projeto pedagogico do programa cadastrado
no sistema da CNRM.
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As atividades de preceptoria devem ser cuidadosamente planejadas e adaptadas a realidade
institucional, considerando as especificidades do perfil epidemiolégico e clinico do hospital em que se
desenvolvem. Essa contextualizacdo é essencial para garantir que o processo de ensino-aprendizagem
esteja alinhado as demandas reais do servico de salde e as necessidades da populacéo assistida.

O preceptor tem um papel fundamental na formacdo profissional dos estudantes, devendo
promover a insercdo ativa do discente nas rotinas e nos desafios da pratica clinica, especialmente no que
se refere a participacdo no processo de tomada de decisdes clinicas e assistenciais. Essa participacao deve
ocorrer de forma supervisionada, respeitando a autonomia progressiva do aluno conforme seu nivel de
formacao.

Além disso, o preceptor deve estimular constantemente o raciocinio critico-reflexivo, utilizando
metodologias ativas de ensino, como a problematizacdo, estudo de casos, discussdo em equipe e analise
de situacdes reais do cotidiano hospitalar. Tais estratégias permitem que o estudante se torne um sujeito
ativo na construcdo do conhecimento, desenvolvendo competéncias técnicas, éticas e relacionais
necessarias para uma atuacao profissional qualificada, humanizada e comprometida com os principios do
Sistema Unico de Satde (SUS).

Ao recepcionar os alunos no campo de estagio, € fundamental que o preceptor promova um
momento de acolhimento inicial, que va além da mera apresentacdo formal. Esse momento deve ser
planejado com sensibilidade e empatia, de forma a integrar o estudante ao ambiente de pratica,
possibilitando que ele se sinta bem-vindo, valorizado e reconhecido como sujeito ativo no processo
formativo.

O acolhimento € uma etapa essencial para a criacdo de um vinculo de confianca entre o preceptor,
0 estudante e a equipe multiprofissional, além de contribuir para a reducdo da ansiedade comum nos
primeiros dias de inser¢cdo em um novo servico de salde. Essa etapa inicial também é estratégica para
estimular o comprometimento, a autonomia progressiva e 0 engajamento do aluno com as atividades do
estagio.

Apo6s o acolhimento, o preceptor deve apresentar de forma clara e objetiva o funcionamento do
servico, incluindo: A estrutura organizacional do setor; Os fluxos e protocolos assistenciais vigentes; As
rotinas e horéarios de funcionamento; As normas de conduta ética e comportamental e as atividades que
serdo desenvolvidas pelos estudantes, bem como os critérios de supervisao e avaliacdo. As atividades dos

preceptores de graduacgéo e pos-graduacgao séo:
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2. INTEGRACAO ENSINO-SERVICO DE SAUDE

O processo de integracdo entre 0 ensino e 0 servico em saude configura-se como uma dinamica
complexa, que demanda articulacdo continua entre diferentes atores, cada um trazendo consigo
expectativas, experiéncias, conhecimentos e motivacgdes singulares. Essa interagcdo envolve ndo apenas o
compartilhamento de saberes, mas também a construcdo coletiva de objetivos, estratégias e formas de
atuacdo que favorecam tanto o aprendizado dos estudantes quanto a qualificacdo dos servigos prestados a
populacéo.

Para que essa integracdo se efetive de forma solida e sustentavel, é imprescindivel o engajamento
ativo das instituicdes de ensino e dos gestores de salde, estabelecendo um didlogo permanente que
permita a negociacdo clara de papéis, responsabilidades, recursos e contrapartidas. Esse alinhamento deve
ser pautado na cooperagdo mutua e no compromisso com a formacéo de profissionais competentes, éticos
e socialmente comprometidos, ao mesmo tempo em que fortalece a resolutividade e a humanizacéo da
atencdo em salde.

Cabe a ambas as instituicGes universidades e ' &
servicos de salde promover uma integracdo harmonica
entre a formacdo de recursos humanos em salide e a - .

prestacdo de servicos assistenciais a populacdo, de

modo a contribuir para a reorientacdo da formacao

profissional conforme os principios e diretrizes do r 1

//j
" ~affc
3
5
| i

Sistema Unico de Saude (SUS), que preconiza a

=

universalidade, a integralidade e a equidade na atencdo @
a salde. Y
I

- ol

% » ‘
Nesse contexto, a universidade assume a ‘ | --

responsabilidade de formar profissionais qualificados,

criticos e comprometidos socialmente, o0 que exige a vivéncia no territdrio real de assisténcia do SUS para
que os estudantes desenvolvam competéncias técnicas, éticas e humanizadas. Por sua vez, as secretarias
de salde tém como missdo garantir atencdo integral a populagdo, necessitando de profissionais
preparados para atuar nos diferentes niveis de atencdo e capazes de responder aos desafios e
complexidades que caracterizam o cenério do SUS.

Essa relacdo de interdependéncia implica uma cooperagdo estruturada e continua, na qual o
processo formativo se beneficia do contato com a realidade dos servigcos, a0 mesmo tempo em que 0S
servigos se fortalecem pela incorporacdo de praticas inovadoras, conhecimentos atualizados e méo de
obra em formacdo. Dessa maneira, o alinhamento entre as duas esferas ndo apenas garante a qualificacdo
dos futuros profissionais, mas tambeém contribui para o aperfeicoamento da assisténcia em salde, gerando

impactos positivos tanto para o sistema quanto para a sociedade.
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O respectivo processo esta fundamentado legalmente pela Constituicdo Federal (1988): Art. 200.
Ao sistema Unico de Salde compete, [...]Jitem 111 — ordenar a formagéo de recursos humanos na éarea da
salide; Lei n° 8.080 /1990: Art. 6° Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do Sistema Unico de Salde
(SUS): [...]Jitem 11I: a ordenacédo da formacéo de recursos humanos na area da saude; Portaria GM/MS n°
198, de 13 de fevereiro de 2004 posteriormente foi editada a Portaria GM/MS 1.996/07, que dispde sobre
as diretrizes da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde (PNEPS);
Portaria/SS/GAB/N°041/2011, que aprova a Politica Municipal de Educacdo Permanente em Salde e da
outras providéncia e Portaria/SS/IGAB/N® 22 de 2016: Aprova a Politica Municipal de Atencéo Priméria a
Salde para organizacdo dos servicos e gestdo e direcionamento das acdes de educacdo permanente no

ambito da Atencdo Primaria a Saude no municipio de Florianopolis.
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3. CONSTRUINDO O PROCESSO DE ENSINO-APRENDIZAGEM
NOS CAMPOS DE PRATICA

Aprender é um processo dindmico e continuo por meio do qual competéncias, habilidades,
conhecimentos e valores sdo adquiridos, aprimorados ou transformados ao longo da vida. Esse processo
ocorre de diferentes maneiras — pela leitura e estudo sistematico, pela observacdo atenta de fenémenos e
comportamentos, e pela experiéncia pratica que permite vivenciar, testar e reconstruir saberes.

Compreender como as pessoas aprendem e quais sdo as condi¢cdes necessérias para que a
aprendizagem aconteca é essencial para potencializar esse processo, 0 que envolve identificar o papel
desempenhado por cada sujeito, professores, mediadores, colegas, familia e o proprio aprendiz na
construgdo do conhecimento. O ser humano nasce com uma predisposi¢cdo natural para aprender e
ensinar, fruto de uma curiosidade inata e de um impulso de

interacdo com o mundo ao seu redor. Entretanto, para que

|

essa disposicdo se traduza em aprendizado efetivo, sdo

necessarios estimulos internos (como motivacéo, interesse e
necessidade) e estimulos externos (como ambientes ricos em

oportunidades, metodologias adequadas e interacGes

significativas).

Embora seja possivel buscar conhecimento com
relativa autonomia, toda pratica educativa pressupbe a
presenca de dois protagonistas: aquele que ensina e aquele
que aprende. Ambos sdo, de fato, “sujeitos” ativos dessa

relagdo, pois o ato de ensinar ndo deve limitar-se a mera

transferéncia de informacfes, mas envolver também um processo continuo de autotransformacdo do
educador, que aprende e se ressignifica a cada interagdo com o estudante. Da mesma forma, quem
aprende ndo deve assumir uma postura passiva, como um simples receptaculo de contetido, mas sim atuar
de maneira critica, participativa e propositiva, questionando, reformulando e ampliando o saber prévio
apresentado pelo professor. Essa postura ativa fortalece a autonomia intelectual e a capacidade de
interpretar e intervir no mundo.

Mais relevante ainda do que os métodos especificos de ensino e aprendizagem é a qualidade da
interacd@o entre educador e educando: como o professor se coloca diante do aluno, como cria um ambiente
de didlogo e confianga, como promove a constru¢do conjunta do conhecimento e como desperta o
interesse genuino pela busca continua do saber. E nesse espaco relacional que o aprendizado se torna

significativo e capaz de transformar tanto o aprendiz quanto o préprio educador

09
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A educacao torna-se verdadeiramente transformadora quando incentiva a busca e a construcao do
conhecimento com autonomia, senso critico e profundidade reflexiva, conduzindo a capacidade de
questionar e intervir para promover mudancas na realidade. Nesse processo, a funcdo do educador vai
muito além da transmissdo de conteddos: cabe-lhe também ensinar a pensar criticamente, estimulando o
raciocinio independente, a analise rigorosa e a abertura para novas perspectivas.

Aprender de forma critica exige que educadores e educandos atuem como sujeitos criadores,
instigadores e inquietos, mantendo uma curiosidade constante, exercitando a humildade intelectual e
cultivando a persisténcia diante dos desafios. Pensar de maneira correta implica reconhecer que nenhuma
certeza € absoluta, abrindo espaco para o dialogo, a revisdo de ideias e a ampliacdo continua do
entendimento. Reduzir a experiéncia educativa a um mero treinamento técnico € limitar e empobrecer sua
dimensdo mais genuinamente humana: o seu carater formador, que ndo se restringe ao dominio de
habilidades, mas envolve a formacdo integral do individuo, fortalecendo valores, atitudes e a capacidade
de transformar o mundo.

O aprendizado deve ser um processo dinamico, interativo e participativo, no qual todos os
envolvidos contribuem ativamente para a constru¢cdo do conhecimento. Quem ensina também aprende,
pois ao transformar o saber em pratica e buscar formas de atualiza-lo, amplia a propria compreensédo e
enriquece sua experiéncia. Da mesma forma, quem aprende ndo apenas adquire novos conhecimentos ou
desenvolve novas habilidades, mas também pode ensinar, ao provocar reflex6es, propor mudancas e
inspirar aperfeigoamentos na pratica de quem ensina.

Para que o aprendizado seja realmente transformador e significativo, é fundamental que educador
e aprendiz estejam igualmente motivados e engajados no processo. Ao educador, cabe desenvolver
competéncias afetivas e relacionais, como a escuta ativa, a paciéncia e a habilidade de comunicar-se de
forma clara e empaética. Ao aprendiz, é indispensavel o interesse genuino pela atividade, a abertura para

aprender, a disposicao para enfrentar dificuldades e a capacidade de persistir diante dos desafios.
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4. AS DIRETRIZES CURRICULARES E SUA INTERACAO NOS
CAMPOS DE PRATICA

As Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) reforcam a importancia de orientar a formacéo
profissional para a atuacdo efetiva no Sistema Unico de Salde (SUS), enfatizando a necessidade de
aproximar o processo formativo dos principios e diretrizes que fundamentam o sistema — universalidade,
integralidade e equidade. As DCN também evidenciam a relevancia da formagdo humanista,
compreendendo a integralidade ndo apenas como um principio organizador dos servigos, mas como um
valor intrinseco ao processo de ensino-aprendizagem, essencial para qualificar a assisténcia e fortalecer o
cuidado centrado no usuério.

Ao proporem essa aproximagdo, as DCN desafiam os modelos tradicionais de ensino-
aprendizagem, muitas vezes centrados na transmissdo passiva de conhecimentos, estimulando
metodologias que favorecam a participacdo ativa do estudante e a integracdo entre teoria e pratica. O
objetivo é formar profissionais-cidaddos comprometidos com a defesa e a consolidacdo do SUS,
engajados na producdo de cuidados que respondam as demandas reais e complexas da sociedade, de
forma ética, critica e socialmente responsavel.

Além disso, as DCN definem um conjunto de competéncias gerais e habilidades essenciais para o
perfil do egresso, abrangendo: atencdo a saude (prestacdo de cuidado integral em todos os niveis), tomada
de decisdes (baseada em evidéncias e contexto), comunicacdo (clara, empatica e efetiva com diferentes
interlocutores), lideranca (capacidade de mobilizar e inspirar equipes), administracdo e gerenciamento
(organizacdo e otimizacdo de recursos e processos), e educacdo permanente (compromisso continuo com
a atualizacdo e o aprimoramento profissional).

A Interacdo Comunitaria possui garantia legal estabelecida pelos Ministérios da Saude (MS) e da
Educacdo (MEC), sendo concebida como um dos pilares fundamentais das Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) para 0s cursos universitarios na area da saude. Essa estratégia formativa esta alicercada
no principio da integralidade, que s6 pode ser plenamente alcancado por meio da articulacdo entre teoria e
pratica — aspecto que a Interacdo Comunitaria favorece de maneira singular.

A insercdo do estudante na comunidade representa uma mudanca significativa no modelo
pedagdgico, pois proporciona uma vivéncia direta do funcionamento do Sistema Unico de Satde (SUS)
no proprio territério onde ele se concretiza. Essa experiéncia amplia a compreensdo sobre o0s
determinantes sociais da saude, permite uma associacdo mais consistente entre o conhecimento tedrico e a
pratica cotidiana e estimula a atuacdo interprofissional, ao promover o trabalho conjunto com

profissionais e estudantes de diferentes areas.
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A insercdo do estudante na comunidade representa uma mudanca significativa no modelo
pedagdgico, pois proporciona uma vivéncia direta do funcionamento do Sistema Unico de Satde (SUS)
no préprio territorio onde ele se concretiza. Essa experiéncia amplia a compreensdo sobre o0s
determinantes sociais da saude, permite uma associacdo mais consistente entre o conhecimento tedrico e a
pratica cotidiana e estimula a atuacdo interprofissional, ao promover o trabalho conjunto com
profissionais e estudantes de diferentes areas.

Além de enriquecer a formacéo técnica e cientifica, a Interacdo Comunitéria fortalece a dimenséo
ética, humanistica e social da formacdo em saude, estimulando a empatia, a escuta qualificada e o
compromisso com a transformacdo das realidades locais. Ao vivenciar os desafios e potencialidades da
comunidade, o estudante ndo apenas aplica seus conhecimentos, mas também aprende com o saber
popular e com as dinamicas culturais, construindo assim um perfil profissional mais critico, sensivel e

comprometido com os principios do SUS.
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5. BREVE HISTORICO DO HU UNIFAP

Através do Decreto n.° 98.977, de 2 de marco de 1990, publicado no
Diério Oficial da Unido n.° 43, de 5 de marco de 1990, nos termos da Lei n.°
7.530, de 29 de agosto de 1986, foi criada a Universidade Federal do Amapa . I
(UNIFAP). Dentro de um contexto historico, o Estado do Amapa como a HOSPITAL _
maioria da regido amazonica, apresenta caréncia em termos de assisténcia UNIVERSITARIO
hospitalar (Unifap, 2015). 3

A construcdo do hospital universitario se inicia apos a finalizacéo da
aprovacdo do projeto arquiteténico, em todas as instancias federais e estaduais, cujo valor fechado ficou
em torno de 170 milhGes de reais, o processo licitatério foi aberto em 04/09/2013 e a administracdo
(2014-2018), viabilizou com a bancada federal do Estado do Amapa, uma emenda de bancada para a
construcdo da primeira etapa do HU Unifap, o que levou a licitagdo da obra em 2016, sendo vencedor um
consorcio de empresas especializadas em construcao de hospitais.

A obra do Hospital Universitario da Universidade Federal do Amapa (HU UNIFAP) foi finalizada
90% em dezembro de 2019, tendo a caracteristica de ser um hospital de média e alta complexidade com
212 leitos, 10 salas cirargicas, Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), servico de maternidade,
consultorios especializados e exames de altas complexidades (Ebserh, 2022). O HU-UNIFAP representa
esforcos e articulacdo junto a Bancada Federal, governo Federal, Empresa Brasileira de Servicos
Hospitalares (Ebserh) e UNIFAP, com um objetivo comum: a oferta de assisténcia hospitalar de alta
qualidade para a populacdo do estado do Amapa, como campo de formacdo de profissional da area da
salde e de areas conexas hospitalares.

No que diz respeito ao perfil assistencial, trata-se de Hospital Geral com atendimento clinico e
cirtrgico adulto, pediatrico e obstétrico. A unidade, conforme planejamento assistencial, podera realizar
atendimentos de alta complexidade em traumatologia-ortopedia e cardiovascular; atencdo especializada
em nefrologia e oftalmologia, desde que 0s servigos especializados se organizem para o cumprimento dos
requisitos exigidos pelo Ministério da Saude.

Por se tratar de um hospital completamente novo, convencionou-se que a abertura seria realizada
de forma gradativa, seguindo 4 (quatro) fases a serem concluidas em 2 (dois) anos, sendo que na primeira
fase foram abertos 25 leitos clinicos, além atendimento ambulatorial e na quarta e Gltima fase, prevista
para se iniciar no segundo semestre de 2024, pretende-se completar a abertura do total de 212 leitos
clinicos, alem de servicos como Urgéncia e Emergéncia Obstétrica, Centro Cirdrgico, Ambulatério de

Especialidades, Centro Obstétrico, Centro de Parto Normal Diagndéstico em Obstetricia e de imagem.
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6. QUEM E O PRECEPTOR?

O profissional preceptor € o responsavel por acompanhar, orientar e avaliar os estudantes durante

0s estagios praticos nos cendarios de atencdo a saude. Sua presenca é fundamental para promover a

articulacdo entre o conhecimento teérico e a vivéncia pratica, contribuindo de forma direta para a

formacdo critica, ética e humanizada dos futuros profissionais.

Os hospitais universitarios desempenham um papel
estratégico como cenarios privilegiados de ensino, pesquisa e
extensdo, oferecendo uma infraestrutura que possibilita a
integracdo entre assisténcia a salude e formacdo académica.
Nessas instituicdes, sdo desenvolvidas atividades educacionais
com estudantes de niveis variados de formacdo, abrangendo
desde a graduacdo até a pos-graduacdo (residéncias,
especializacbes, mestrado e doutorado), vinculados as
universidades federais ou instituicbes de ensino superior

parceiras.
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7. QUAIS AS ATRIBUICOES DO PRECEPTOR?

Conforme estabelecido pela Resolucdo n° 2, de 13 de abril de 2012, da Comissao f =
Nacional de Residéncia Multiprofissional em Salde, e pela Resolugdo n° 2, de 3 de julho de v -
2013, da Comissdao Nacional de Residéncia Médica, sdo descritas a seguir as atribui¢cbes do

Preceptor/Supervisor de estagio de graduacdo, do Supervisor de Programa de Residéncia
Médica, do Coordenador de Programa de Residéncia em Area Profissional da Salde, do Tutor de
Programa de Residéncia em Area Profissional da Satde, bem como do Preceptor de Residéncia Médica

e em Area Profissional da Saude.

AS ATRIBUICOHES DOS PRECEPTORES DE GRADUACAO E POS-GRADUACAO SAO:

- Orientar 0s possiveis sinais e sintomas dos pacientes considerando anamnese, exame

fisico e sua correlacdo com os possiveis achados clinicos;

-Discutir a contextualizacéo da doenca considerando a assisténcia integral e humanizada;

- Realizar a supervisdo e acompanhamento nas atividades préaticas;

-Estimular o raciocinio l6gico considerando a ementa e contelldo abordado em sala de aula;

-Atuar junto aos professores das atividades de ensino, pesquisa e extensdo que estdo

vinculadas a institui¢éo:

-Considerar as agdes de multi e interdisciplinaridade bem como a gestdo do cuidado no
SUS;

- Realizar a integracdo dos discentes com a equipe de saude;

-Realizar o processo avaliativo discutindo com os discentes e docentes, os critérios de

avaliacdo;

-Estimular e demonstrar a fim de motiva-los.
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8. NORMATIZACOES DA PRECEPTORIA

As atividades desempenhadas pelos preceptores estdo devidamente
normatizadas por instancias reguladoras nacionais, sendo fundamentais para
assegurar a qualidade da formacdo em saude no contexto dos estdgios supervisionados, programas de
residéncia e demais modalidades de ensino pratico-profissional.

O preceptor de graduacdo a titularidade minima exigida é a graduacdo devera supervisionar o
aluno considerando o projeto politico pedagdgico do curso (PPP), ja o preceptor da residéncia uni ou
multiprofissional € definido como “Preceptor caracteriza-se pelo exercicio da supervisdo direta das
atividades praticas realizadas pelos residentes nos servi¢os de salde onde se desenvolve o programa,
exercida por profissional vinculado a instituicdo formadora ou executora, com formacdo minima de
especialista. Para a residéncia uni ou multiprofissional, o preceptor deverd, preferencialmente, ser da
mesma area profissional do residente sob sua supervisdo, estando presente no cenério de pratica. O
preceptor do programa de residéncia médica sera inserido no projeto pedagdgico do programa cadastrado
no sistema da CNRM.
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9. COMO DESENVOLVER A PRATICA DA PRECEPTORIA?

As atividades de preceptoria devem ser cuidadosamente planejadas e adaptadas a realidade
institucional, considerando as especificidades do perfil epidemioldgico e clinico do hospital em que se
desenvolvem. Essa contextualizacdo é essencial para garantir que o processo de ensino-aprendizagem
esteja alinhado as demandas reais do servico de salde e as

necessidades da populagéo assistida.

O preceptor tem um papel fundamental na formacéo

profissional dos estudantes, devendo promover a insercédo ativa
do discente nas rotinas e nos desafios da préatica clinica,
especialmente no que se refere a participacdo no processo de
tomada de decisdes clinicas e assistenciais. Essa participacdo
deve ocorrer de forma supervisionada, respeitando a autonomia

progressiva do aluno conforme seu nivel de formacao.

Além disso, o preceptor deve estimular constantemente o raciocinio critico-reflexivo, utilizando
metodologias ativas de ensino, como a problematizacao, estudo de casos, discussao em equipe e analise
de situaces reais do cotidiano hospitalar. Tais estratégias permitem que o estudante se torne um sujeito
ativo na construcdo do conhecimento, desenvolvendo competéncias técnicas, éticas e relacionais
necessarias para uma atuacao profissional qualificada, humanizada e comprometida com os principios do
Sistema Unico de Satde (SUS).
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10. RECEPCIONANDO OS ALUNOS

Ao recepcionar os alunos no campo de estagio, € fundamental que o preceptor promova um
momento de acolhimento inicial, que va além da mera apresentacdo formal. Esse momento deve ser
planejado com sensibilidade e empatia, de forma a integrar o
estudante ao ambiente de préatica, possibilitando que ele se sinta
bem-vindo, valorizado e reconhecido como sujeito ativo no
processo formativo.

O acolhimento é uma etapa essencial para a criacdo de um
vinculo de confianca entre o preceptor, o estudante e a equipe
multiprofissional, além de contribuir para a reducdo da ansiedade
comum nos primeiros dias de insercdo em um novo servigo de
salde. Essa etapa inicial também é estratégica para estimular o

comprometimento, a autonomia progressiva e 0 engajamento do

aluno com as atividades do estégio.

Apo6s o acolhimento, o preceptor deve apresentar de forma clara e objetiva o funcionamento do
servico, incluindo: A estrutura organizacional do setor; os fluxos e protocolos assistenciais vigentes; As
rotinas e horérios de funcionamento; As normas de conduta ética e comportamental e as atividades que

serdo desenvolvidas pelos estudantes, bem como os critérios de supervisdo e avaliacao.
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11. QUAIS RECURSOS PEDAGOGICOS O PRECEPTOR PODE
UTILIZAR EM SUA PRATICA PROFISSIONAL?

O preceptor atua como facilitador do ensino na prética
profissional, articulando técnica, conhecimento cientifico e apoio w
7/

pedagdgico, para tanto podem ser utilizados recursos pedagdgicos como:

AVALIACAO INTEGRADA COM FEEDBACK: observacio das

habilidades técnicas e éticas do estudante (entrevista, exame fisico,

proposta terapéutica), participacao reflexiva e devolutiva construtiva. 3
Adocdo de técnicas estruturadas de feedback, como o feedback “sanduiche” (elogio — critica — sugestéo) e
0 feedback “fim de turno” (reunido reflexiva ao final do turno), que favorecem o dialogo produtivo e o

crescimento profissional.

METODOLOGIAS ATIVAS: sdo fundamentais na preceptoria. Exemplos incluem Aprendizagem
Baseada em Problemas (PBL), Estudo de Caso, Ciclos de Aprimoramento da Pratica Profissional
(CAPP), Aprendizagem Colaborativa em Rede, além de abordagens como Kolb e Problematizacéo.

Elas incentivam a autonomia do aluno como protagonista no processo de aprendizagem,

promovendo maior engajamento e integracdo entre préatica e teoria.

METODOLOGIAS HIBRIDAS E OBJETOS DE APRENDIZAGEM DIGITAIS: A educagio
flexivel, com uso de plataformas digitais e repositérios (como o BIOE do MEC), permite personalizar o

ensino, facilitando a formacéao de professores e preceptores conectados com a inovagao educativa.
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