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Tecnologias educacionais digitais na formacéao de
preceptores pararesidéncias multiprofissionais no SUS

Digital educational technologies in the formation of preceptors for multiprofessional
residences in SUS

Emanuelly Mota Silva Rodrigues?, Karla Kristine Dames da Silva?

Resumo

Introducao: Os Programas de Residéncias Multiprofissionais em Saude sao p6s-graduacdes
lato-sensu, caracterizando-se como ensino em servico. Fazem parte do programa de
educacao permanente, formando assim novos profissionais de saude para o SUS. Objetivo:
esse trabalho objetiva expor a experiéncia de reflexdo e construcdo de uma proposta de
formacdo de preceptores para os programas de residéncia, através do uso de tecnologias
educacionais digitais e metodologias ativas de ensino-aprendizagem, com o objetivo de iniciar
um processo de educacgdo continuada junto a esses profissionais. Método: Foram elencados
artigos cientificos e documentais para embasar a importancia de trabalhar a formacéo
docente desses preceptores. Em seguida, foram pensadas tematicas importantes para a
iniciacao da formacado, bem como para sua estruturacao. Resultado: o produto desse relato
€ uma analise sobre a formacdo de preceptores, gerando subsidios para educacdo
continuada, bem como dos recursos tecnolégicos de avaliagdo desse processo pedagdgico.
Concluséao: Assim, concluimos que a formacéo pedagdgica para preceptores de residéncias
fortalece os programas e consequentemente a especializa¢éo de novos profissionais para o
SUS.

Palavras-Chave: Residéncias multiprofissionais; Preceptoria; Tecnologia educacional.

Abstract

Introduction: The Multiprofessional Health Residency Programs are lato-sensu postgraduate
programs, characterized by in-service teaching. It is part of the continuing education program,
training new health professionals for SUS. Objective: This paper aims to expose an
experience of reflection and construction of a proposal for training preceptors for residency
programs, using the use of digital educational technologies and learning teaching methods,
with the objective of initiating a continuous education process together. to these professionals.
Method: Scientific articles and documents were listed to support the importance of working
with the teacher education of these preceptors. Then, they were thought of important themes
for the beginning of this formation, as well as its structuring. Result: the product of this kind of
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relationship is a formation of preceptors, generating subsidies for a further continuing
education, as well as technological resources to evaluate this pedagogical process.
Conclusion: Thus, it is concluded that a pedagogical training for preceptors of residence
strengthens the programs and consequently a specialization of new professionals for SUS.

Keywords: Multiprofessional residency; Preceptorship; Educational technology

1. Introducéao

A saude é um direito garantido e
fundamental, sendo o “completo bem-estar
fisico, mental e social, ndo consistindo
apenas na auséncia de doenca ou
enfermidade” ".

Para garantir a promocéo e cuidado
em saude de forma eficaz, existe a Politica
de Educacdo Permanente, instituida
através da Portaria n° 198/GM de 13 de
fevereiro de 2014, como estratégia para a
formacdo baseando-se na aprendizagem
significativa e na possibilidade de
transformar as préticas dos trabalhadores
da saude que visam garantir a formacéo e
desenvolvimento dos trabalhadores do
SUS. Promover esse espaco é facilitar um
cuidado adequado, ja que profissionais
bem capacitados atendem melhor os
USUArios2.

Sendo o SUS uma escola, é
importante refletir sobre a potencialidade
da sua capacidade pedagodgica, tendo a
educacao permanente de seus
profissionais como processo continuo e
inacabado. E destacado também sua
importancia para o desenvolvimento de
servicos de saude criticos, reflexivos,

propositivos e tecnicamente competentess.

Entretanto, é evidenciada a
importancia dessa educacdo permanente
para a perpetuacdo da justica social,
refletindo sobre a baixa articulacdo da
formacgédo base de profissionais de saude,
sobretudo de nivel médio, para as reais
necessidades do territério. Assim, recai
sobre os servicos de saude o 6nus de
prover educacado voltada para o contexto
social. As autoras destacam também a
dificuldade em realizar promocéao de saude
quando faltam ac¢Bes como saneamento
basico*.

A Residéncia Multiprofissional em
Saude estd inclusa nesse programa,
sendo uma poés-graduacao lato sensu na
estrutura de ensino em servico, isso €,
diferente da pds-graduacdo convencional,
as principais salas de aulas na residéncia
sdo o0s proprios servicos de saude.
Visando  capacitar e  especializar
profissionais de saude para atuagéo
humanizada, capaz e perita desses
trabalhadores com, para e no SUS,
incentiva-se a educacdo popular em
saude, praticas integrativas e acdes que
promovam a autonomia e autocuidado do
usuario. Esses programas se constituem
em uma formacgao “no” e “pelo trabalho”,

tendo os servigos de saude como cenarios

Rev. Saide Digital Tec. Educ., Fortaleza, CE, v. 5, n. 1, p.112-123, jan./abr. 2020.

ISSN: 2525-9563



de aprendizado e prética, dispondo dos
preceptores como principais docentes e
sendo regidos pelos Projetos Politico-
Pedagdgicos com a regéncia da Comissao
Nacional de Residéncias em Saude —
CNRMS®.

Ao ingressar em um programa de
residéncia, o profissional de saude-
residente assume uma carga horéaria de 60
horas semanais em regime de dedicacgéo
exclusiva. A exaustdo da longa jornada de
trabalho, em muitas vezes, é um fator de
adoecimento. Nesse contexto encontra-se
0 preceptor, aquele que acompanha o
residente em 80% da sua formagao.

A atual distribuicAo dessa carga
horaria conta com 80% dedicados as
atividades praticas e tedrico-praticas e
20% tedrico-conceituais. Este intenso
contato com o cenério de pratica favorece
a compreensdo nao apenas do processo
salude-doenca, mas do contexto social,
politico e econbmico em que a rede de
salde esta inserida. Muitas vezes o grande
professor é o préprio usuario, e reconhecer
isso é destaque na formacao profissional.

Contextualizando historicamente, os
programas de residéncia no pais iniciaram-
se através das residéncias médicas, por
meio do Decreto n° 80.281, de 05 de
setembro de 1977. Foi constituida a
Comisséo Nacional de Residéncia Médica
(CNRM), responsavel por estabelecer
principios e normas de funcionamento,

avaliacdo e credenciamento  dos
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programas de residéncia médica. Esse
decreto foi regulamentado enquanto lei em
1981, através da Lei n° 6.932, como uma
modalidade de pds-graduacgéo destinada a
médicos, caracterizada pelo treinamento
em servico, em regime de dedicagdo
exclusiva, sob a orientacdo de
profissionais de elevada qualificacao®.

Apesar de existirem desde 1975, as
residéncias multiprofissionais em area
profissional de salude somente foram
regulamentadas em 2005, por meio da Lei
n° 11.129, com a perspectiva de uma
clinica ampliada em salde, obedecendo
aos mesmos critérios da Residéncia
Médica.

Atualmente as residéncias
multiprofissionais, depois de submetidas e
aprovadas, possuem financiamento de
bolsas garantidas pelo Ministério da Saude
ou pelo Ministério da Educacéo, além de
ser possivel o financiamento préprio do
municipio ou instituicdo de ensino. No
entanto, a renumeracdo de preceptores
nao é garantida, sendo em sua grande
maioria um acumulo de funcéo.

Partindo disso, assim como se preza
por zelar do cuidador, também se faz
necessario capacitar o profissional de
saude preceptor, responsavel por conduzir
o processo formativo em servigo. Para tal,
se faz importante o uso das Tecnologias
Digitais da Informagcdo e  das
Comunicacdes (TDICs) ao nosso favor,

utilizando recursos que ampliem as
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possibilidades de ensino. As tecnologias
educacionais sdo recursos de suporte
essenciais para a modernizacdo do
processo de ensino-aprendizagem, e a
elas se recorre, entre outros motivos, para
criar e recriar formas de interacdo entre
usuario e profissional de satde”

A importancia do uso das (TDICs) no
contexto educacional acompanha a prépria
evolucdo tecnoldgica, sobretudo pelo
crescimento da educacéao a distancia, bem
como da tecnologia em todos os contextos.
Sendo assim, é importante destacar sua
importancia ndo apenas cCOmMO recursos
auxiliares, mas  como elementos
estruturantes no processo formativo. Se
vivemos um tempo em que as tecnologias
se aperfeicoam continuamente, a
educacao tem como missdo acompanhar
0s avancgos tecnoldégicos, utilizando a seu
favor todas as solugdes possiveis.®

Esse relato surge como uma
proposta de intervencéo para conclusao do
curso de especializacdo em Tecnologias
Educacionais para a Pratica Docente do
Ensino da Saude na Escola, promovida
pela Fundacéo Oswaldo Cruz — FIOCRUZ.
Sua justificativa recai na importancia de
fundamentar seu uso para a formagéo de
preceptores de residéncias, sendo essa
uma dificuldade a nivel nacional. Essas
formacdes existem, mas ndo contemplam
todos os preceptores e estados. A lacuna
na formacdo docente adequada de

preceptores compromete de forma
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significativa a conducé&o dos programas de
residéncia, logo esse fator influencia no
egresso inserido posteriormente no SUS.
A relevancia esta no fato de que o material
aqui desenvolvido pode contribuir com
outros programas, levando em conta que
ndo é algo restrito, sendo passivel para
adaptacdes nas mais diversas realidades.

O objetivo é descrever uma proposta
para a formacdo de preceptores na
Residéncia Multiprofissional, através do
uso de tecnologias educacionais
empregando as TDICs para ensino em

salde no ambito do SUS.

2. Métodos

A proposta em questao ocorreu em
um centro oncoldgico na cidade de
Fortaleza/CE, cenario de pratica de uma
residéncia multiprofissional em sadde com
énfase em cancerologia. Conta atualmente
com 18 residentes nas especialidades:
fisioterapia, psicologia, nutricao,
enfermagem, servico social e farmécia.

Propondo implementar o uso de
tecnologias digitais e Metodologias Ativas
de Ensino e Aprendizagem (MAEA) na
conducéo da residéncia, foi elaborada uma
proposta de formacao para preceptorias no
SUS, tendo como percurso inicialmente
um levantamento bibliografico sobre quais
as competéncias necessarias para ser um
preceptor. Posteriormente, foram

montadas unidades de aprendizado
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baseadas nessas competéncias, onde

aconteceram  encontros  presenciais
utilizando metodologias ativas, facilitados
por professores convidados e as autoras
do presente relato. A formag&o aconteceu
através de educacdo hibrida, sendo
possivel para subsidiar a carga horéaria a
distancia o uso de foruns de discusséo na
plataforma Canvas para interacdo entre 0s
alunos e suporte dos tutores.

Essa plataforma foi desenvolvida
através do site “Canvas” de forma gratuita,
onde foram inseridos além desses foruns,
videos no YouTube, um calendario com as
datas dos encontros  presenciais,
atividades disparadoras referentes aos
modulos, avaliacdo e monitoramento do
curso, dentre outros recursos. O publico
alvo dessa intervencdo foram 22
preceptores de nucleo (categoria
profissional) e 2 de campo (cuidado
transversal e SUS), sendo profissionais
com grande expertise em oncologia, mas
em sua maioria sem formacdo para a
docéncia.

A formacgdo contou com uma grade
curricular baseada em competéncias,
refletindo sobre quais habilidades se
esperam que o preceptor tenha, utilizando
de materiais didatico-pedagdgicos que
facilitem o processo de aprendizado.
Nessa construcdo ndo foram consideradas
apenas competéncias pedagdgicas, mas
também as de facilitadores da promocao

da saude e autonomia dos usuarios.
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Encontramos como principais
competéncias do preceptor para a atencao
a saude: (a) o conhecimento dos
conteddos e técnicas a serem ensinados
torna-se essencial. Nesse viés estamos
em vantagem, jA que em sua maioria 0s
preceptores séo profissionais especialistas
e com expertise na area de ensino; (b)
tomada de decisbes, com reformulacfes
periédicas de condutas e ensino baseado
nas limitagbes e especificidades de cada
aluno; (c) comunicagdo, inclusive
proporcionando meios de aprendizado a
distancia para desenvolver cooperacao
residentes-residentes e residentes-
profissionais do servico; (d) lideranca,
direcionando as ag¢fes em uma
perspectiva longitudinal; (e) administracéo
e gerenciamento, trabalhando a partir dos
erros e dificuldades de aprendizagem; (f)
educacao permanente, estabelecendo seu
préprio programa pessoal de
desenvolvimento®.

Durante a realizacdo, além das
avaliacdes dos alunos, foram aplicadas
avaliagbes de monitoramento do proprio
curso, visando identificar pontos fortes e as
melhorarias na busca de aperfeicoamento.
Essas avaliagbes foram aplicadas ao fim
de cada mddulo e seus dados compilados
na tentativa de superar as dificuldades
detectadas, de um modulo para outro,
através da Plataforma Canvas.

As guestbes de monitoramento do

Curso contaram com os itens:
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- Na sua percepgdo, as tematicas
apresentadas nesse moédulo tinham
relacdo com o seu cotidiano?

- Quais conhecimentos foram
novidade?

- Vocé conhecia as tecnologias

digitais utilizadas nesse médulo?

3. Resultados

Espera-se com essa formagdo
contar com preceptores mais capacitados
e motivados, entendendo o processo de
formacdo da residéncia e sentindo-se
pertencentes a essa construcéo continua.

Para seu desenvolvimento, foi
necessario pensar em quais os problemas
gue permeiam a nossa vivéncia pratica.
Com isso, foram percebidas algumas
problematicas, dentre elas a auséncia de
um programa de educacdo continuada
para preceptores da residéncia. Um fator
importante nesse planejamento é perceber
a governabilidade na resolucdo do né
critico, como por exemplo, se ha
disponibilidade dos recursos necessarios
para a resolucdo dessa questéo.

Além da necessidade de uma
formacéo focada no ensino, ja que em sua
maioria sao profissionais de saulde
preparados apenas para a assisténcia,
essa capacitagdo € uma forma de
valorizacao profissional tendo em vista ser
nula, como citado anteriormente, a
renumeracao efetiva pela preceptoria, na

maioria dos servigos de saude. Assim, 0
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aprimoramento do conhecimento e
curriculo seria um diferencial para o
profissional. O curso contou com uma
carga horéria total de 100 horas, sendo
certificado pelo Centro de Ensino e
Pesquisa da instituicAo proponente,
também financiadora da execucao desse
projeto.

Apesar do SUS ser em sua esséncia
escola, a grande maioria dos profissionais
de saude néo foram preparados para essa
missdo. Recebem para educacdo em
servico  estagiarios, aprendizes e
residentes, no entanto possuem uma
formacao voltada para a assisténcia, nao
para a docéncia.

Para além do desafio da formacéo
pedagdgica falha, € preciso levar em conta
a importancia do aprendizado do uso de
novas estratégias, como o]
empoderamento do estudante enquanto
protagonista do seu aprendizado e 0 uso
de tecnologias educacionais, trazendo ao
nosso favor esses recursos. Refletindo
sobre essa questdo, além do desafio em
aprender a ensinar, vé-se também o
desafio em ensinar em um contexto novo.

E importante, além disso, destacar o
acumulo de funcdo do profissional de
saude enquanto preceptor. Salvo raras
excecbes, a grande maioria desses
profissionais exercem outras atividades.
Sdo algumas dessas: assisténcia a
usuarios, preceptoria de estudantes de

graduacédo, pesquisador ou colaborador
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em projetos de pesquisas e gestor em
unidades de saude. Dentre essas, a maior
€ a assisténcia a usuarios, com média de
89,8%.

Apesar de contar com mdédulos para
a descricdo desses itens, espera-se que
com o uso das tecnologias educacionais
apoiadas pelas TDICs e das metodologias
ativas no decorrer de todo o curso, 0
aperfeicoando possua subsidios nao
apenas para uma melhor compreenséo,
mas também para o bom uso desses
recursos. E consideravel destacar que a
maioria dos profissionais ndo conhecia
€SSes recursos.

A formagédo foi dividida em 4
modulos. A tematica do primeiro modulo
‘Residéncias em saude no SUS” contou
com carga horaria de 20 horas, sendo
dessas 8 horas em EaD. Teve como
ementa “O que sdo Residéncias em
Saude; Principios e diretrizes do Sistema
Unico de Saude e Politica de Educacéo
Permanente em Saude”. As metodologias
de ensino foram sala de aula invertida,
discussbes expositivas e foruns via
plataforma Canvas.

O segundo mébdulo, intitulado
“‘Recursos pedagoégicos” contou com 24
horas de carga horéria, sendo 6 horas em
EaD. Utilizou como ementa as tematicas
“Metodologias ativas; Educagdo popular
em salde; Curriculo baseado em
competéncias e Tecnologias educacionais

e digitais”. As metodologias de ensino
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foram sala de aula invertida, oficina de
vivéncia pratica de tecnologias
educacionais digitais e féruns via
plataforma Canvas.

O terceiro modulo foi “Preceptorias
em Saude”, contando com uma carga
horéria de 16 horas, sendo dessas 4 em
EaD. Aqui foram apresentados a parte
operacional da preceptoria, com as
tematicas “nocbes basicas de gestdo de
programas de residéncia; como dar e
receber feedbacks; planejamento didatico,
andragogia e sala de aula invertida”. Teve
como metodologia “‘Aprendizagem
Baseada em Problemas (PBL); exposi¢cao
de videos pelo YouTube; role-playing e
féruns via plataforma Canvas”.

No 4° e dltimo modulo, os
preceptores construiram um Trabalho de
Conclusdo de Curso, com projetos de
intervencdo acerca da atuacdo em
preceptoria. Aqui foram 40 horas, sendo 8
horas presenciais, onde foram abordadas
as tematicas “Metodologia do Trabalho
Cientifico”, “Etica em Pesquisa” e “Como
elaborar um projeto aplicativo”. O restante
da carga horaria foi destinado & construcao
do TCC e discussbes de orientagdo on-
line.

Ao final, foram apresentados painéis
digitais para compartilhamento dos
resultados obtidos, incluindo como
categorias a reformulacdo de matriz
curricular, relagbes interpessoais e

otimizacdo do tempo em ensino e servigo.
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Dentro dessas categorias  foram
elaborados projetos de intervencéo, sendo
em alguns casos ja apresentados o0s
resultados  obtidos. Esse  aspecto
contemplou uma das principais propostas
do curso, promover a reflexdo acerca da
resolucdo de conflitos, estimulando o
senso critico e a identificacdo e
resolutividade de noés criticos.

As tecnologias podem ser divididas
em duras, sendo tecnologia material como
equipamentos, computadores, etc.; duras-
leves, constituindo saberes estruturados,
teorias, protocolos e metodologias. Sdo a
integracdo do conhecimento técnico da
tecnologia dura com a subjetividade da
tecnologia leve; e a tecnologia leve,
correspondendo a subijetividade, vinculo e
relacGest

No campo educacional, é importante
a interacao entre todas essas tecnologias,
fugindo da percepcdo de que apenas a
dura é de fato tecnologia. O aprendizado
se da através do vinculo, das trocas e da
interacdo entre professor-aluno e aluno-
aluno, assim como o empoderamento do
aluno enquanto autor do seu aprendizado.
Assim, os recursos digitais sdo um meio
para se chegar no objetivo final, ndo o
objetivo em si.

Educacdo e tecnologia atualmente
sdo indissociaveis. Com o avanco do
crescimento tecnolégico e a integracao
das redes de comunicacgéo, as tecnologias

digitais nos cercam o tempo inteiro.
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Atualmente as TVs, tdo usadas
antigamente para a propagacdo da
educacao a distancia, hoje sdo conectadas
a internet, o0s smartphones sé&o
inseparaveis na nossa vida. Assim, é
fundamental pensar no uso dessas
ferramentas a nosso favor, tornando as
aulas mais atrativas e facilitando o
aprendizado®?.

Levando em conta o uso de
tecnologias  digitais no cotidiano,
percebemos o quanto nossa forma de
consumir, viver, comunicar e existir no
mundo esta atrelada ao seu uso. Por
exemplo, cresce 0 nimero de pessoas que
dedicam sua carreira profissional para o
uso da influéncia digital, como blogueiros e
youtubers. No entanto, a educacdo nao
tem acompanhado com a mesma rapidez
as tecnologias digitais. Apesar dos
avancos, a educacao tradicional ainda € a
principal referéncia de ensino que
possuimos, sendo essas tecnologias
secundarias®.

O uso das metodologias ativas é um
desafio, pois pede que o aluno tome a
frente no seu processo de ensino-
aprendizagem. Ao romper com o modelo j&
conhecido, surge o desafio de tornar o
aprendizado atrativo, jA que 0 mesmo nem
sempre favorece o envolvimento dos
alunos. Além disso, é um desafio fugir da
educacgdo tradicional buscando usar

criatividade para compensar a perda do
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‘poder” por parte de quem supostamente
domina o saber.

Algumas metodologias ativas foram
utilizadas nesse relato, como a sala de
aula invertida, onde os conteudos, a parte
teodrica, sdo disponibilizados para serem
estudados de forma online, contando com
a sala de aula como espaco para
discusséo, debates e matuo aprendizado;
a Aprendizagem Baseada em Problemas
(PBL), onde ao invés de ter um contetdo
tedrico pré-estabelecido sdo elencados
problemas a serem solucionados através
de analise e elaboracdo de hip6teses de
resolugdo, para a partir dai iniciar os
estudos e desenvolver a resolutividade; de
modo semelhante, a Aprendizagem
Baseada em Projetos se propde a facilitar
0 aprendizado a partir da problematizacéo
da realidade!?. Pensando no contexto da
saude, essas estratégias seriam
fundamentais ndo apenas para a absorcao
de conteddos, mas também para o
desenvolvimento de habilidades e a
aplicacao pratica.

Complementando, para 0 UusoO
convergente das metodologias ativas com
0s recursos digitais interativos é
fundamental utilizar-se de criatividade e ter
disposicéo para seu emprego adequado.
Como citado anteriormente, €é mais
cbmodo o uso das praticas tradicionais de
ensino, preparando o conteddo que o
professor julga necessario e depositando

esse conhecimento no aluno.
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Das 24 vagas oferecidas, apenas 15
foram preenchidas e destes, apenas 8
preceptores concluiram o curso. No
entanto, € nitida a mudanca na conducao
da pratica docente daqueles que
concluiram, sendo integradas na prética
dos mesmos as metodologias as quais
foram apresentados enquanto alunos do
curso. A conducdo dos métodos
avaliativos, o planejamento dos estudos
das linhas de cuidado, os momentos de
estudos tedricos, o conhecimento do
proprio funcionamento da residéncia e o
alinhamento das acdes com o Projeto
Politico-Pedagégico sédo exemplos de
mudancas, além da percepcdo do seu
papel enquanto docente.

Levando em conta o fluxo intenso e
exaustivo de trabalho no ambiente
hospitalar, as aulas foram planejadas para
ocorrerem aos sdbados, quinzenalmente,
ja que pelo intenso fluxo de usuérios nos
dias considerados Uteis ndo seria possivel
a participacao efetiva desses preceptores.

No entanto, esse também foi um
motivo relatado pelo indice de evasao, ja
gue devido ao cansago acumulado nao
havia disposicdo para assumir esse
compromisso aos fins de semana.
Importante ressaltar que a participagdo na

formacao n&o foi compulsoria.
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4. Conclusao

Conduzir um programa  de
residéncias € extremamente desafiador,
traz consigo a responsabilidade de cuidar
da formacéo dos profissionais que estaréo
inseridos no Sistema Unico de Saulde,
constituindo esses responsaveis pelo
cuidado ético, técnico e humano ao
usuario.

A residéncia é um periodo intenso e
exaustivo para todos os envolvidos e é
possivel atribuir essa problematica a
insuficiéncia de clareza e consenso no
ambito nacional sobre o que de fato deve
reger os programas, além disso, pode ser
pontuada  também a insuficiente
capacitacdo dos preceptores, atores
importantissimos no processo de ensino-
aprendizagem e responsaveis por 80% da
formacdo, e a elevada carga horaria,
tornando todas as vivéncias mais
agucadas.

Assim, esse relato se propbe a
preencher uma lacuna no processo
formativo, sendo o primeiro passo para um
programa de educacdo continuada para
preceptores do SUS.

Penso que trazer o uso dessas
tecnologias é se apropriar dos recursos
disponiveis, facilitando o aprendizado e
emancipagcdo do educando, sendo assim
também um estimulador da autonomia,
possibilitando que esse, aplicado aos

usuarios, possa gerar um ciclo de cuidado.
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Percebemos aqui a influéncia de
uma eficiente formacdo docente na
conducdo de uma residéncia. Assim,
podemos gerar um ciclo de cuidado, ja que
a conducdo eficaz de um programa de
residéncia pode estar ligada aos recursos
pedagodgicos dos quais o preceptor dispde.
Desse modo, o0 usuario seria 0 maior
beneficiado, ja que esse cuidado chegaria
a ele de forma mais eficaz e com
profissionais de salude bem preparados.

Através das discussées levantadas
no planejamento e na execugdo dessa
formacao, foi perceptivel a necessidade de
momentos de encontros  mensais,
favorecendo espacos de discussao, apoio
e compartihamento de tomadas de
decisodes.

No entanto, apesar dos ganhos
positivos, essa reflexdo pode trazer outras
inquietacdes, como investigar quais 0s
motivos da falta de formacdo docente
desses preceptores, assim como uma
avaliacao eficaz dos resultados a médio e

longo prazo dessa formacao.
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