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Objetivo: O objetivo deste artigo foi revelar as competéncias, as motivacdes e a formacgao para o
exercicio da preceptoria, a partir da perspectiva de preceptores de graduagdao no ambito da APS, no
municipio de S3do Paulo/SP. Metodologia: Trata-se de um estudo analitico-interpretativo de



abordagem qualitativa. Realizou-se entrevistas semiestruturadas com 14 preceptores examinadas
pela analise de conteludo tematica. Resultados: Identificou-se um perfil cuja competéncia mais
frequentemente relatada é a pedagdgica, a qual pode ser desenvolvida através de formacdo para
preceptoria. Dentre alguns fatores motivacionais para o exercicio da fungdo, a troca de aprendizado
é a mais prevalente. Conclusao: Conclui-se que a formagdo em preceptoria é essencial para compor
um perfil pedagdgico adequado, conscientizando o profissional do seu papel de educador.

Palavras-chave: Preceptoria. Atencao Primaria a Salde. Educacdo em Saude.

Abstract

Objective: The aim of this paper was to reveal the competences, motivations and training for the
practice of preceptorship, from the perspective of undergraduate preceptors in the scope of Primary
Health Care, in the city of Sdo Paulo/Brazil. Methodology: This is an analytical-interpretative study
with a qualitative approach. Semi-structured interviews were conducted with 14 preceptors
examined by thematic content analysis. Results: We identified a profile whose most often reported
is the pedagogical competence, which can be developed through training for preceptorship. Among
some motivational factors for the exercise of the function, the exchange of learning is the most
prevalent. Conclusion: We conclude that training in preceptorship is essential to forge an
appropriate pedagogical profile, aware of the professional role of educator.

Keywords: Preceptorship. Primary Health Care. Health Education.
Introdugao

A formacdo de graduandos da area da saude com foco nas necessidades de saude da populacdo
continua sendo um desafio a ser enfrentado por gestores, educadores e trabalhadores,! da mesma
maneira que a ordenacdo de profissionais pelo Sistema Unico de Saude (SUS) utilizando a Atencdo
Primaria a Saude (APS) como cenario de aprendizagem. Este arranjo formativo envolve atores das
instituicdes de ensino, da assisténcia a saude, de todas esferas de gestdo e da comunidade
compondo a integracdo ensino-servico-gestdo-comunidade.?

Como um importante elo desta integracdo, destaca-se a figura do preceptor, que assume o processo
pedagdgico de inser¢do dos graduandos nos servicos de saude,® sendo responsavel pela atencdo a
saude, que ndo é da academia, e que tem como func¢ao ensinar, dar suporte, orientar e compartilhar
experiéncias com estudantes no cendrio de trabalho.*

A atuacdo do preceptor de estudantes de graduacdo na APS e a integracao ensino-servigco-gestao-
comunidade tem suporte constitucional no art. 200 da Constituicdo Federal brasileira que atribui ao
SUS a fungdo de ordenar a formacdo dos recursos humanos em sadde.> As leis n° -8.080/90 e
8.142/90 estimulam a integragdo entre servicos de saide do SUS e InstituicGes de Educagdo Superior
(IES), além de estimular a participacdo popular nos processos decisérios e regulatérios.®” A partir
de 2001, foram elaboradas as Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) para os cursos de graduacdo
em saude, pelo Conselho Nacional de Educacdo (CNE), visando, dentre outras questdes, fortalecer
a articulacado das IES com o SUS e constituindo-se no primeiro marco legal das iniciativas de mudanca
nesse sentido e oferecendo maior sintonia entre as politicas de educac3o e saude.®®

Como fomento a implantacdo das DCN no ambito dos cursos, politicas reorientadoras da formacao
em saude, como o Programa Nacional de Reorientacdo da Formacdo Profissional em Saude (Pro-



Saude), iniciado em 2005, e o Programa de Educacdo pelo Trabalho para Saude (PET-Saude), iniciado
em 2008, lancaram luz a figura do preceptor conceituando o papel desse ator, além de atribuir
funcdes, estabelecer diretrizes e destinar incentivos financeiros.'0-12

Experiéncias internacionais sobre preceptoria de graduacdao na APS demonstram que o profissional
gue realiza esta atividade apresenta um perfil engajado nos estdgios valorizando o cenario de APS
a troca de experiéncias com estudantes como fator de crescimento pessoal e profissional.!3%4

Em que pese que, na pods-graduacao lato sensu, por meio das residéncias médicas e
multiprofissionais a preceptoria detém um longo histérico de experiéncias,® na graduacdo em
saude, esse processo ainda encontra-se em construcdo. Assim, pensar a preceptoria no ambito da
graduacdo, tendo a APS como cendrio de aprendizagem, é desafiador. Apenas a partir de 2007,
surgiram publicacdes com este enfoque,>'® mostrando que, embora o preceptor tenha um papel
essencial, ainda se conhece pouco sobre ele.

Assim, no sentido de contribuir com o preenchimento dessa lacuna, entende-se que é necessario
ampliar a compreensdo sobre o perfil dos preceptores, compreendendo competéncias, aptiddes e
motivagdes necessarias para promover a construgdo de nexos entre teoria e pratica. Entende-se
competéncia como a capacidade de tomar iniciativas e assumir responsabilidades diante das
diferentes situa¢des de trabalho. Refere-se ao entendimento pratico das situagdes, que se apoia em
conhecimentos, habilidades e atitudes que s3ao adquiridos e se transformam a depender de cada
situacdo vivenciada.'?

Desta forma, o objetivo deste artigo foi revelar as competéncias, as motiva¢des e a formacao para
o exercicio da preceptoria, a partir da perspectiva de preceptores de gradua¢cdo no ambito da APS,
no municipio de Sdo Paulo/SP.

Percurso Metodolégico

Trata-se de uma pesquisa analitico-interpretativo de abordagem qualitativa, cujos participantes
foram preceptores de estudantes de gradua¢dao em saude, no ambito da APS, no municipio de Sao
Paulo/SP.

Foram contatadas as seis Coordenadorias Regionais de Saude (CRS) do municipio e quatro se
disponibilizaram a participar da pesquisa, fornecendo contato de profissionais. Apds contato com
preceptores e seus respectivos coordenadores de Unidade Bdsica de Saude (UBS) para convite,
foram agendadas entrevistas individuais semiestruturadas.

A amostra foi composta por 14 preceptores, definida por conveniéncia, em funcdo do aceite dos
preceptores para participar do estudo. Foi estabelecido, como critério de inclusdo, ser profissional
que se enquadra no conceito de preceptoria proposto por Botti e Rego,* ou seja, ser profissional do
servico, que ndo é da academia, e realizar a insercdo e orientacdo de estudantes no cendrio de
trabalho. A fim de manter o sigilo dos sujeitos da pesquisa, seus nomes foram substituidos pela
transliteracdo das letras gregas.

As perguntas do roteiro orientador se pautaram em saber quais sdo as competéncias, habilidades,
motivagGes que um preceptor para alunos de graduagdo na APS precisam apresentar e sobre a
formacdo para exercer a funcdo, além de um formuldrio com dados sécio-demograficos e
profissionais preenchido pelos proprios participantes apds assinatura do Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE). As entrevistas foram realizadas pelo mesmo pesquisador, gravadas em
audio, com duracdo média de 30 minutos cada, e transcritas na integra.



As transcricbes foram compiladas com uso do software MAXQDA (Copyright © 1995 - 2019,
MAXQDA), que permitiu selecionar e organizar os excertos a serem examinados através de analise
de conteldo tematica.?? As categorias e subcategorias emergiram da sistematizacdo do material, de
acordo com os nucleos de sentido captados da leitura flutuante, sendo agrupadas e reagrupadas
durante o processo de analise.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Faculdade de Odontologia da
Universidade de Sao Paulo, sob o nimero CAAE 91282718.4.0000.0075 com parecer 2.745.563.

Resultados e Discussao

Os participantes da pesquisa representam diversas categorias profissionais, medicina (8),
enfermagem (4), odontologia (1) e agente comunitario de saude (1), sendo todos trabalhadores de
UBS. As Coordenadorias Regionais de Saude (CRS) a que pertenciam os 14 preceptores foram Sul
(5), Oeste (4), Sudeste (3) e Norte (2). A média de idade foi de 35,1 anos e 64,5% género feminino.
O nivel de escolaridade mostrou que 71,5% possuiam ao menos uma especializacdo e 57,1%
alegaram receber incentivo financeiro para exercer a preceptoria. O tempo de experiéncia foi
variado: até 1 ano (4), de 1 a 2 anos (5), de 2 a 3 (2) e mais de 3 anos (3). Somente 4 profissionais
possuiam algum tipo de formac¢do docente incluindo preceptoria.

Varidveis como diferenca etaria, de género, categoria profissional, de incentivo financeiro, grau de
escolaridade, experiéncia na fun¢do e de CRS fornecem uma heterogeneidade adequada como fator
de interpretagao abrangente dos dados.

A andlise resultou em 3 categorias e em 8 subcategorias. Estas informacgdes, bem como o nimero
de excertos que originaram cada subcategoria estdao descritas na Tabela 1.

A: Competéncias e atribuicoes
Subcategoria Al: Competéncias pedagdgicas

Nesta subcategoria, foram identificados excertos com caracteristicas compativeis com o exercicio
da docéncia. Os preceptores referiram questdes relativas a transmissdo de conteldos e a
habilidades para ensinar.

E ndo s6 conhecimento técnico, mas também, conhecimento sobre como
passar. [...] Qual é o melhor jeito? (lota).

Infere-se que conhecer o processo ensino-aprendizagem ¢é essencial para a preceptoria.
Problematizar a sua prdtica e apresenta-la ao estudante de maneira adequada é o que se espera
do preceptor pelo papel de mediacdo pedagdgica que ele exerce. No entanto, é notdria a
inseguranca nesse quesito quando, retoricamente, o participante interroga “qual é o melhor jeito?”.
Tornou-se imprescindivel conhecer estratégias de ensino ou, como referem Anastasiou e Alves,*! as
formas de "ensinagem", que se constituem em ac¢bes de ensino que resultam na aprendizagem do
aluno, superando a simples transmissdo da teoria. Yoo et al.'# frisam a importancia da competéncia
pedagdgica, especificamente em andragogia.

Além disso, a habilidade pedagégica de saber se comunicar adequadamente, exercendo a
comunicacdo nado violenta, associada ao respeito a origem do aprendiz é uma caracteristica
importante para um educador, conforme ressalta Freire,?? valorizando o estabelecimento de uma
conexdo entre os saberes curriculares e a experiéncia social que eles tém como individuos. A fala a



seguir reforga essa colocacdo e revela a preocupacdo do profissional em proporcionar, com sua
postura pedagdgico-comunicativa, a oportunidade de aprendizado ao estudante:

Se vocé ndo parte de uma comunicagdo ndo-violenta, ndo entendendo de
onde vem o aluno [...] o aluno ndo vai ver mudanca no paciente, o aluno
ndo vai ver de fato que vocé estd lidando com a condi¢do de saude da
pessoa que esta te procurando (Kapa).

Infere-se que essa competéncia pedagdgica pode permitir ao estudante visualizar o que o preceptor
chama de “mudancga no paciente”. Essa permissividade da oportunidade de ensino parte de uma
autoconsciéncia constante do seu papel de educador.

Um dos atributos da preceptoria é a capacidade didatica para contribuir com a construcdo de
conhecimentos e comunicar-se de maneira clara. As DCN para os cursos de enfermagem e nutri¢do®
e de medicina?® incluem a comunica¢do no rol de competéncias e habilidade fundamentais para os
profissionais de saude. Especificamente, segundo as DCN de medicina, o graduando devera
desenvolver habilidades de comunicagado - através de linguagem verbal e nao verbal - com usuarios
e equipe profissional. O treinamento comunicativo se inicia com o exemplo, partindo do preceptor,
em suas relagdes profissionais.

Verifica-se uma abordagem sobre comunicagdo como parte do processo ensino-aprendizagem em
uma perspectiva metodoldgica e didatica, com a intencdo de prover autonomia de reflexdao ao
aluno, estratégia pedagogica diferente da tradicional transmissdo de conteudos. Resgatando
Freire,* o excerto que segue traz um exemplo de educador-problematizador, ressaltando a
importancia da cultura dialégica e da habilidade de comunicacdo como forma de atender a
competéncia pedagdgica necessaria para ensinar:

Eu acho que habilidade de comunicagao, habilidade na discussdo de casos,
entdo, de conseguir estimular o aluno a pensar por si sé (Nu).

O desafio bancario-problematizador, ao qual o educador fica exposto, é perceptivel quando um
preceptor evoca por paciéncia na “transmissao” do conhecimento, mostrando uma discreta
insatisfacdo por sua “obrigacao” de ensinar:

Vocé tem que ter paciéncia pra explicar (Alpha).

Supde-se que isso ndo deva acontecer quando se realiza uma atividade com prazer atingindo-se o
objetivo pedagodgico planejado previamente. No caso do preceptor que relatou o excerto anterior,
ndo houve planejamento dialégico prévio entre ele e os docentes da IES sobre o curriculo ou
conteddo a ser trabalhado no servico com os estudantes. Notou-se, durante a entrevista e,
principalmente apds dizer a frase supracitada, o desconforto em realizar a preceptoria pela
obrigatoriedade da funcdo, tendo como desafio pessoal "transferir" o conteddo que esperavam
dele. Pode-se deduzir que a "preceptoria-bancaria" tenha como principal objetivo transmitir o
conteudo para “se livrar” do aluno.

Em contrapartida, infere-se que a "preceptoria-problematizadora"” se alinhe com a realidade do
aluno e deseje construir conjuntamente o conhecimento, como ilustrado a seguir:

[...] o material de trabalho estd ali. Aqui, a gente vai construir conhecimento
com isso, vai construir o cuidado a partir disso (Kapa).

O recorte demonstra articulacdo entre as esferas pedagdgica e assistencial de Kapa,
simultaneamente, evidenciando sua competéncia pedagdgica.



Nos excertos abaixo, podemos notar outras caracteristicas pedagdgicas como oportunidade e
timing de ensino:

Vocé tem que pegar na mao do aluno, levar dentro do consultdrio, sentar
na frente do paciente quando o aluno estiver com duvida e perdido, e falar:
“olha, foi muito legal o que vocé tirou de consulta, foi muito bom, acho que
é por ai. Mas, eu posso te mostrar umas coisinhas diferentes?”. Entra no
consultdrio, senta na frente do paciente, mostra, faz assim, e o aluno olha
depois e fala: “entendi”. [...] Entdo, é isso, saber fazer, demonstrar para o
aluno. [...] D4 trabalho [..] mas, ndo tem outro jeito de cuidar do ser
humano, a gente ndo esta cuidando de pega de mdaquina, esta cuidando de
ser humano e vai ser assim (Kapa).

Vocé tem que sentir o aluno, o momento certo (lota).

Em um dos trechos, o preceptor exemplificou passo-a-passo das acdes pedagdgicas, desde observar
até mostrar e fazer, ilustrando para o educando, percebendo a situacdo e o modo apropriado de
interagir. Esse mostrar-fazer, para o preceptor, dialoga com a reflexao que ele faz diariamente sobre
sua pratica, tendo como foco o olhar do estudante, em uma perspectiva de educagao permanente,
desenvolvendo-se como profissional e educador. Além disso, precisa haver sensibilidade na
interacao com os alunos, percebendo o momento - timing - apropriado para o ensino. Ao mesmo
tempo em que realiza assisténcia aos usudrios do servico, o preceptor precisa estar atento as
oportunidades educativas que o trabalho em saude oferece.

As caracteristicas destacadas nessa subcategoria - saber ensinar, habilidade de comunicagao,
sensibilidade de reconhecer a oportunidade e timing para ensinar -, além de poderem ser
desenvolvidas pelos profissionais, mas mais facilmente apreendidas em cursos de formacao,
apresentaram-se como as mais frequentes da categoria competéncias e atribuicdes, demonstrando
sua relevancia.

Subcategoria A2: Engajamento comunitdrio

Nesta subcategoria, é discutido um perfil de preceptoria contextualizado com o territério assistido
pelo profissional.

Os excertos a seguir demonstram o entendimento de que é necessario comprometimento social
para o exercicio da preceptoria na APS:

Acho que vocé tem que ser um profissional que esta engajado com a
comunidade, que se sente responsavel por isso, é responsavel pela sua
equipe [...] porque eu acho que antes de ser preceptora, eu sou médica e
responsavel sanitaria daquela comunidade (lota).

Fazer com que eles entendam a razdo de ser da APS (Nu).

Outra competéncia indispensavel é o preceptor ter uma sdlida formagao
na gestdo do sistema, entendendo o que é a participa¢do social (Kapa).

A responsabilidade e o engajamento exemplificados denotam um perfil de preceptor com
consciéncia politica, pautado na cidadania e na justica social. No que concerne aos fundamentos
técnicos, frisa-se o conhecimento sanitario, sobre APS e gestdo do SUS. Assim, tem-se um
profissional que exerce a funcdo de preceptoria para além das competéncias pedagdgicas e clinicas.
Salienta-se, ainda, a compreensdo de sua atuacdo no SUS, fazendo parte da APS, e toda a rede de
atencdo a saude na perspectiva da epidemiologia, da técnica e do raciocinio clinico, mas, inclusive,



da consciéncia politica e do comprometimento societario frente as adversidades inerentes a um
contexto social de vulnerabilidades e de precarizacdo do sistema de saude.

Conhecer bem a realidade epidemioldgica, social, cultural e politica do seu territério pode contribuir
para a formacdo de futuros profissionais conscientes das demandas da populacdo e do seu papel
como cidad3dos na construc¢do do SUS.

E importante realizar uma provocacdo sobre o que Freire?2 reconheceu como alienagdo, no qual
discursos levam a pensamentos fatalistas ou de senso comum, como por exemplo, que o sistema
de saude é ruim e ndo ha como melhorar sem considerar e conhecer que isso decorre do
neoliberalismo e do subfinanciamento das politicas de sadde vigente nos ultimos anos. Freire??
alerta que, como educador, ndo se pode escutar esses discursos sem o minimo de reacdo critica.
Nessa funcao, deve-se estar aberto as pessoas e aos dados da realidade, e sempre atento as préprias
certezas, questionando-as. Entende-se isso como um pensar politizado.

7

No recorte que segue, é notdria uma fragilidade da preceptoria, no contexto do processo de
trabalho na APS, implicando em relagcdes conflituosas entre profissionais. A fala reforca a
necessidade de um perfil engajado com a atividade e com a comunidade:

E tem muito preceptor que vem, faz toda a preceptoria para ganhar
pontuagdo, trabalha na APS para fazer sua renda e sai, vai embora. [...] ele
ndo se dedica. Entdo, o perfil do preceptor, do médico de familia, da
estratégia tem que ter dedicacdo (Beta).

Ficou clara a preocupacdo de proporcionar aos alunos uma reflexdao para além das técnicas e do
olhar biomédico hegemonico. No excerto a seguir, o preceptor trouxe sua visdo de esperanca da
transformacédo social, resgatando o posicionamento politico e dando significado maior a vida, em
detrimento da restricdo a doenga ou ao sofrimento do individuo. Essa colocagdao propicia um
significado de sociedade, indicando um comprometimento social, um posicionamento politico e de
cidadania:

Para a gente tentar construir entre quatro paredes, em 15, 20 minutos de
consulta, um significado que a sociedade ndo estd dando para as pessoas,
[...] eu acho que é a coisa mais dificil de lidar. De ensinar o aluno e de
ensinar o futuro médico de familia a como reacender a esperanga da
pessoa, de como mostrar para ela que ela tem outras alternativas de
compor o corpo, que é o sofrimento dela com outras coisas, para lutar, para
encontrar poténcia de vida, para tentar modificar a situa¢do dela (Kapa).

Subcategoria A3: Competéncia clinica

Embora seja uma das caracteristicas de perfil para preceptoria mais citadas na literatura,*?>?’ a
competéncia clinica foi a menos citada nas falas dos participantes desta pesquisa:

Para ser um bom preceptor vocé tem que ter muito conhecimento técnico
do que vocé esta fazendo (lota).

Do ponto de vista de competéncias técnicas, um bom preceptor tem que
ser bem formado (Lambda).

Esses excertos corroboram a literatura,®*® que menciona a importancia de uma boa formac3o
técnico-académica e do conhecimento clinico do preceptor. Para Autonomo et al.,® ser um “bom
clinico” ndo garante que o profissional de saude seja um “bom preceptor”, porque essa funcao
necessita de outras competéncias, validando a maior importancia as demais competéncias



apresentadas anteriormente. Assim, ter conhecimento clinico aprofundado ndo é determinante
para o exercicio da preceptoria, sendo uma competéncia que pode ser aperfeicoada ao longo do
processo de ensino e trabalho.

Categoria B: Motivac¢ao para exercicio da fungao
Subcategoria B1: Aprendizado mutuo e experiéncias compartilhadas

O encontro entre preceptor e estudante é pautado em uma relagdo bilateral, em que a troca entre
preceptor e aluno é benéfica para ambas partes.

A gente ensina o que a gente sabe e aprende coisas com cada aluno (Dzeta).

No entender dos participantes da pesquisa, essa troca promove conhecimento e estimula a
atualizagao e o aprendizado:

[..] me estimula a estudar, sentir que eu estou o tempo inteiro me
guestionando e entrando em contato com o questionamento de novos
médicos e renovando as minhas prdprias duvidas nos assuntos, entdo,
serve como um instrumento de estudo para mim também. Se eu nao sei,
eu vou buscar saber (Nu).

E também tem uma troca de conhecimento. Eu passo a pratica para eles e
eles me passam o que eles aprendem (Xi).

Freire,?2 em Pedagogia da Autonomia, escreveu que “quem ensina aprende ao ensinar e quem
aprende ensina ao aprender” e destacou que a troca de saberes é um dos motivos de ndo haver
docéncia sem discéncia. O excerto a seguir corrobora com essa afirmacdo:

[...] E essa troca mesmo. Eu acho muito interessante e eu acho que eles
gostam também (Alpha).

E possivel identificar que a motivagdo vai além do indispensavel reconhecimento financeiro. Ter
estimulo para estudar, pesquisar e reciclar o préprio aprendizado é importante para que o preceptor
se mantenha atualizado e esteja apto a estimular os estudantes na construcdo do préprio
conhecimento.

O excerto a seguir revela um olhar para o sentimento de desvaloriza¢dao do trabalho assistencial no
SUS. Porém, a experiéncia com os estudantes, mediante a preceptoria, gerou animo e motivacao.
Cultivou-se uma relacdo de afeto. A troca, além de ter a subjetividade relacionada aos
conhecimentos compartilhados, também pode ser afetiva.

No servico publico (voz embargada), [...] a gente se sente muito
desvalorizado. Eu acho que eles (estudantes) me trazem esse valor [...] eles
agradecem muito. Eles ficam muito felizes de estar aqui (Alpha).

Subcategoria B2: Reconhecimento financeiro ou académico

Esta subcategoria traduz o dado objetivo da notoriedade de reconhecimento financeiro e/ou
académico ao preceptor. Para Carvalho et al.,?® a valorizacdo do preceptor é uma estratégia
indispensavel. O preceptor é um agente de extrema importancia, que merece maior destaque nos
cendrios de ensino. Por isso, sugere-se a qualificacdo e o incentivo por meio de formacao,
reconhecimento da atividade em valor curricular por meio de certificacdo e remuneracgao adicional.



Um estudo transversal norte-americano* comparou as respostas de outras duas pesquisas
anteriores, com preceptores da APS, mostrando um aumento da importancia em se receber retorno
financeiro.?®

Os excertos que seguem revelam o anseio por reconhecimento financeiro ou académico:

Eu acho que falta talvez um incentivo ao preceptor. Eu acho que deveria
existir uma contrapartida entre instituicdo e os profissionais que estdo
dispostos a serem preceptores. Eu acho que deveria existir uma
contrapartida de incentivar o estudo. Se vocé quer que eu seja preceptor,
vocé tem que me dar um curso de preceptoria (Gama).

Eu acho que remuneragdo seria importante [...] seria étimo e valorizaria
mais o trabalho. Te estimularia mais (lota).

Embora haja uma normatizacao de bolsa de estudos para médicos que queiram realizar o curso de
formacdo em preceptoria pelo Ministério da Saude,*? isso n3o ocorre com outras categorias
profissionais, o que revela a incoeréncia frente ao trabalho multiprofissional, preconizado para a
integralidade do cuidado. Em certa medida, isso pode desestimular alguns profissionais para o
exercicio da preceptoria. O PET-Saude é exemplo de incentivo, garantindo bolsas e desenvolvimento
académico a preceptores de todas as categorias profissionais.

Ainda que 42,9% dos participantes desta pesquisa ndo recebam bolsa para exercicio da funcdo,
somente um destes citou a falta de remuneracdo como um problema. Os outros cinco nao
mencionaram essa condicdo, focando sua motivacdo na troca de experiéncias e/ou no
fortalecimento do SUS. Dos oito preceptores que recebem algum provento para exercicio da funcado,
metade esta insatisfeito com o valor, como exemplificado a seguir:

A gente deveria receber um pouco mais. Quando vocé recebe
mais uma turma, vocé recebe um pouco mais (Gama).

Lima et al.?® mencionam um impedimento legal para a remuneracdo de preceptoria porque, em
funcdo da Constituicdo Federal e da legislacdo trabalhista, o preceptor ndo pode receber legalmente
pela funcdo assistencial e pela funcdo de preceptoria no mesmo periodo de trabalho. Os autores
sugerem que o pagamento seja por hora trabalhada em funcdo da preceptoria.

A despeito desse aspecto legal, a preceptoria é uma funcdo que deve ser reconhecida
financeiramente, em prol da profissionalizagao e do respeito aos direitos trabalhistas. Além disso,
consideramos que quando a preceptoria fizer parte da agenda de trabalho dos profissionais de
saude, adequacgdes trabalhistas deverao acontecer.

Subcategoria B3: Fortalecer o SUS como ordenador da formacao

Ainda que poucos, os preceptores que relataram a importancia do SUS, trouxeram dados sobre a
importancia politico-social-formativa desse cenario de aprendizagem.

1+ Apesar das diferentes realidades socioecondmicas e de sistemas de satde entre os Estados Unidos da
América e Brasil, a execuc¢do da funcdo de preceptoria, independentemente do pais, exige esforco laboral como
educador e profissional da saude necessitando de alguma forma de compensagao. Este estudo norte-americano expds
dados sobre a desaprovacao de preceptores sobre a falta de incentivo e o desejo deste para compensar o trabalho.



Os excertos que seguem demonstram a motivacdo para formar no e para o SUS, com a intencdo de
fortalecer a rede de servigos em prol da APS:

Minha motivagdo é porque eu queria que se formassem médicos voltados
para a atengdo bdsica (Mu).

E tem a motivacdo de eu querer que eles vivam o cendrio da atengdo
primaria melhor do que a que eu tive na minha graduagdo (Nu).

Os discursos trouxeram luz ao contexto social e uma visdo de futuro para melhoria dos processos
educativos e assistenciais.

Passos e Carvalho3! colocaram a questdo de como se forma para o SUS, afirmando que a qualificac3o
das praticas em saude impde atitudes que superem as dificuldades do cotidiano do trabalho: filas,
insensibilidade dos trabalhadores frente ao sofrimento das pessoas, desrespeito e isolamento aos
usudrios nas consultas, praticas de gestdo autoritaria e limitagdes na infraestrutura do servico.
Formar para o SUS deve ser entendido como um processo de capilarizagdo das diretrizes ético-
politicas na rede de saude, multiplicando, transformando e criando agentes de saude engajados
socialmente. Esse transcurso é facilitado nas a¢des ensino-servigo-gestao-comunidade vistas com a
preceptoria, que permitem a produgao de mudancas concretas do modo de fazer nos servigos e nas
praticas de saude.

Parte da motivagao, portanto, passa pela consciéncia de compreender politicamente os beneficios
do SUS como arcabouco de aprendizado em salde para a sociedade.

Categoria C: Formag¢ao em Preceptoria
Subcategoria C1: Falta formacao para o exercicio da preceptoria

Apesar dessa categoria conter apenas uma subcategoria, optou-se por manté-la para fins didaticos.
Os preceptores abordaram a problematica, trazendo suas percep¢des sobre a falta de formacao
para o exercicio da atividade pedagdgica no servico:

Eu acho que falta uma capacitagdo (Theta).

A gente deveria ter uma formagdo em preceptoria. Eu acho que seria
fundamental (Gama).

[...] eu ndo tenho um método. Por isso que falta a formacdo (Lambda).

Acho que faltam coisas de pedagogia mesmo, assim, eu nao tenho
formacgdo [...] acho que faltam algumas coisas de habilidades de ensino
mesmo, de técnicas de ensino (Nu).

Esses relatos sinalizam a caréncia por formacao. As expressdes "falta uma capacitacdo" e “formacao
em preceptoria” fornecem uma dimensdo abrangente do problema. Mas, também, ha
demonstracdo da consciéncia docente na busca por melhoria na metodologia de ensino dos
graduandos.

A preceptoria, segundo Trajman et al.,'® exige uma "aculturacdo pedagdgica”, ou seja, formacdo
especifica, para além das fungGes técnicas que ja eram atribuidas ao profissional da APS.



Observa-se, nas falas a seguir, um pleito especifico por uma formacdo pedagdgica voltada para
adultos, ressaltando-se a formacdo de adultos para o SUS. Assim, infere-se que, um curso para
preceptores precisa conter metodologias andragdgicas de ensino e avaliacao.

Seria essencial ter nesse curso de preceptoria trabalhar as técnicas de
ensinagem porque ensinagem de adulto é uma coisa diferente. (lota).

[...] eu queria algo mais profundo para a gente pensar de fato o que é
ensinar. O que é a andragogia? O que é a formacgdo de adultos? O que é
uma formacdo de adultos para o SUS? (Kapa).

Para Rocha e Ribeiro,?? cabe as IES a responsabilidade pela formac3o desses profissionais, por meio
de politicas desenvolvidas pela gestdo que definem formacdo, avaliacdo e monitoramento,
possibilitando atender os requisitos das DCN. De acordo com Trajman et al.,'® a formac3o dos
preceptores deve ser a principal contrapartida das instituicdes de ensino superior nos convénios
com os municipios.

Revela-se, portanto, um anseio por formacdo voltada para caracteristicas da funcao e, especifica,
em andragogia. E importante frisar que, para que essa formacg3o aconteca, é essencial disponibilizar
tempo para o profissional se apropriar dos conteludos e atividades. Se ndo houver articulagcdo do
servico e da gestdao para que isso ocorra, é possivel que pouco se avance nesse quesito.

Consideragoes Finais

De acordo com a percepg¢do dos participantes desta pesquisa, realizada na cidade de Sao Paulo (SP),
para compreensao das competéncias, motivacdes e formagdao dos preceptores de graduagao que
atuam na APS, é importante conhecer o processo ensino-aprendizagem, por meio de competéncias
pedagdgicas, com énfase em andragogia. Também é fundamental ter comprometimento social e
responsabilidade sanitaria sobre o territdrio em que atua. O preceptor é motivado pela troca de
experiéncia e conhecimento com os estudantes, mas recomenda-se reconhecé-lo financeira e
academicamente com disponibilizacao de cursos. A forma¢cdao em preceptoria torna-se, portanto,
essencial para compor um perfil pedagégico adequado, conscientizando o profissional, as
instituicoes de ensino e a gestdo em saude do importante papel de educacdo que a preceptoria
exerce.

A exclusividade de preceptores de graduacdo e auséncia de preceptores com experiéncia em pds-
graduacdo, cuja atuacdo é mais tradicional e antiga, poderia contemplar uma percepcao distinta do
perfil profissional que, por ndo ter sido confrontada e analisada, é considerada uma limitacdo deste
estudo, podendo ser objeto de novos estudos. Além disso, em algumas CRS do municipio ndo foram
disponibilizados preceptores de graduacdo para serem entrevistados, limitando o acesso a esses
profissionais a quatro das seis regides de saude da cidade.

N3o se limita por aqui o estudo das competéncias, motivacdes e do processo de formacao de
preceptores, o que incita ao desenvolvimento de novas pesquisas na compreensdo desta
importante funcdo na formacdo para drea da saude.
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Apéndice

Tabela 1 - Categorias, subcategorias, n2 de excertos e frequéncia relativa (%)

Numero de
Categorias Subcategorias %
excertos

Al: Competéncias pedagdgicas 21 20,4
A: Competéncias e A2: Engajamento comunitério 11 10,7
atribuicoes I

A3: Competéncia clinica 7 6,8

Subtotal A 39 37,9

B1: Aprendizado mutuo e experiéncias

23 22,3

compartilhadas
B: Motivagdo para o B2: Reconhecimento financeiro ou académico 10 9,7
exercicio da fungao

B3: Fortalecer o SUS como formador 7 6,8

Subtotal B 40 38,8
C: Formagiio em C1: Falta formacdo para o exercicio da preceptoria 24 23,3
preceptoria

Subtotal C 24 23,3

Total 103 100,0

Fonte: os autores

Submissdo: 07/02/2021

Aceite: 12/05/2021



