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RESUMO 

Objetivo: Narrar a experiência sobre o uso 

de metodologias ativas na formação e na 

qualificação de preceptores do Programa 

de Residência em Enfermagem de Família 

e Comunidade. Método: Trata-se de um 

relato de experiência de um projeto de 

qualificação. Foram realizadas onze 

qualificações, divididas em três módulos: 

aprimoramento das habilidades de 

preceptoria; treinamentos direcionados 

para a prática clínica; e eventos científicos 

visando à formação crítica e 

complementar, todos desenvolvidos a 

partir do uso de metodologias ativas. O 

estudo contou com a participação de 100 

enfermeiros preceptores no período de 

outubro de 2021 a março de 2023. 

Conclusão: Essa experiência demonstrou a 

importância em se considerar o 

pressuposto da Educação Permanente para 

a qualificação do SUS. O uso das 

metodologias ativas na formação ofereceu 

aos preceptores as habilidades e 

conhecimentos necessários para criar um 

ambiente de aprendizagem mais interativo 

e participativo nos serviços de saúde, bem 

como nas relações didáticas com os 

residentes em formação. 

Descritores: Preceptoria; Ensino; 

Educação Baseada em Competências. 
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ABSTRACT 

Objective: To describe the experience of 

using active pedagogies in the training and 

qualification of preceptors in the Residency 

Program in Family and Community Nursing. 

Method: This is a research project experience 

report. There were eleven qualifications 

conducted, divided into three modules: 

preceptorship skill improvement, clinical 

practice training, and scientific events aiming 

at critical and complementary training. Active 

approaches were used to create all modules. 

One hundred preceptor nurses participated in 

the study from October 2021 to March 2023. 

Conclusion: This experience demonstrated 

the importance of considering Permanent 

Education as a premise for the qualification of 

SUS. The use of active approaches in training 

gave preceptors the essential skills and 

knowledge to establish a more engaging and 

participatory learning environment in health 

services, as well as in didactic relationships 

with residents in training. 

Keywords: Preceptorship; Teaching; 

Competency-Based Education 

 
 

INTRODUÇÃO 

Um dos objetivos do Sistema Único de Saúde (SUS) é ordenar a formação de recursos 

humanos na área da saúde¹. A Residência em Área Profissional da Saúde, instituída 

oficialmente no Brasil por meio da Lei nº 11.129 de 30 de junho de 2005, representa nesse 

contexto de formação, um programa de cooperação intersetorial com a finalidade de favorecer 

a inserção qualificada dos jovens profissionais da saúde no mercado de trabalho, 

particularmente em áreas prioritárias do SUS². 

Como política pública, o Plano Nacional de Fortalecimento das Residências em Saúde 

(PNFRS), lançado pela Portaria GM/MS n.º 1.59, de 15 de julho em 2021, traz, como 

objetivos, valorizar e qualificar residentes, corpo docente-assistencial e gestores de Programas 

de Residência em Saúde no âmbito do Sistema Único de Saúde (SUS), por meio de ofertas 

educacionais, fortalecimento do processo ensino-serviço e apoio institucional³. 

No município do Rio de Janeiro, vinculado à Secretaria Municipal de Saúde, o 

Programa de Residência em Enfermagem de Família e Comunidade (PREFC), com início em 

2015, mantém atualmente parceria com instituições públicas de ensino da Universidade do 

Estado do Rio de Janeiro (UERJ) e da Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ).  

 O programa é responsável por promover o ensino teórico e teórico-prático, condizente 

com a formação especializada nas áreas de concentração da Atenção Primária à Saúde (APS). 

Possui como cenário de formação vinte e seis Unidades de Atenção Primária à Saúde (UAPs), 

as chamadas “Clínicas da Família”, e os Centros Municipais de Saúde (CMS). A formação e o 
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aprimoramento das práticas de saúde e cuidados em serviço do programa de residência conta 

com profissionais enfermeiros preceptores, que são denominados docentes assistenciais. 

As competências para o exercício do processo de trabalho do preceptor nos serviços de 

saúde vão além do conhecimento científico, ao passo que englobam também conhecimentos, 

habilidades e atitudes capazes de formar cidadãos portadores de valores humanistas, capazes 

de intervir e de serem solidários numa sociedade complexa e em constante transformação
4
. 

Para viabilizar o processo de aprimoramento das práticas desempenhadas no Programa 

de Residência, é fundamental considerar o pressuposto estabelecido pela Política Nacional de 

Educação Permanente (PNEPS), que propõe que os processos de qualificação dos 

profissionais da saúde sejam estruturados a partir da problematização do seu processo de 

trabalho e que tenham como objetivo a transformação das práticas profissionais e da própria 

organização do trabalho
5
.
 

Diante desse cenário, foi criado o Projeto Qualifica PREFC, com o objetivo de auxiliar 

esses profissionais a lidar com esses desafios e de lhes apresentar ferramentas, através de 

metodologias ativas, que possibilitem a adaptação às diferentes necessidades do processo de 

ensino-aprendizagem, no intuito de garantir uma experiência de aprendizado colaborativa e 

significativa.  

A escolha pela utilização de metodologias ativas, como um conjunto de estratégias 

pedagógicas, busca valorizar a participação ativa dos preceptores e residentes no processo de 

aprendizagem, incentivando a reflexão crítica, a criatividade e a resolução de problemas. 

Essas técnicas são baseadas em uma abordagem mais interativa e colaborativa, que prioriza o 

diálogo, a troca de experiências e a construção conjunta do conhecimento. 

No contexto da formação de preceptores, as metodologias ativas são especialmente 

relevantes, porque permitem que esses profissionais desenvolvam habilidades e competências 

fundamentais, tanto para a sua atuação quanto para a garantia de uma formação de qualidade, 

de modo que estejam mais preparados para enfrentar os desafios da prática educativa 

contemporânea.  

Dessa forma, o objetivo deste estudo foi narrar a experiência sobre o uso de 

metodologias ativas na formação e qualificação de preceptores do Programa de Residência em 

Enfermagem de Família e Comunidade. 

 

MÉTODO 

            Trata-se de um relato de experiência acerca do processo de formação e qualificação de 

preceptores do Programa de Residência em Enfermagem de Família e Comunidade. O 
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processo de formação dos preceptores tinha o caráter da formação tradicional, com aulas 

expositivas e com pouca interação entre os participantes. 

O relato de experiência é um texto que descreve, de maneira minuciosa, uma vivência 

profissional que pode ter relevância para a área em questão. Ele é uma descrição elaborada 

por um autor, ou uma equipe, que relata uma experiência bem-sucedida ou não, mas que é 

capaz de contribuir com a discussão, bem como com a troca e a proposta de ideias para 

melhorar o cuidado na área da saúde. O objetivo é compartilhar conhecimentos adquiridos na 

prática, com o intuito de fornecer subsídios para aprimorar a assistência à saúde e promover a 

troca de experiências entre profissionais da área
7
.
 
 

Optou-se por um planejamento estruturado em três etapas para fins de organização e 

avaliação final da experiência, sendo elas: 1– aproximação do processo de trabalho do 

preceptor em enfermagem, 2– planejamento das ações com inserções de metodologias ativas 

no processo de ensino e aprendizagem do preceptor e 3 – a caracterização das metodologias 

ativas utilizadas na formação dos preceptores de enfermagem. O período da experiência 

ocorreu de outubro de 2021 a março de 2023. 

As temáticas elencadas para a formação de preceptores foram estruturadas em onze 

encontros presenciais de oito horas cada, divididos em três módulos: 1 – Aprimoramento das 

habilidades do preceptor para desempenho prático no cotidiano, 2 – Qualificações 

direcionadas para a prática clínica de Enfermagem de Família e Comunidade e, 3 – Eventos 

científicos como ferramenta no aprimoramento da formação crítica e complementar.  

Participou da formação de preceptores um grupo de 100 enfermeiros que atuam como 

preceptores em diferentes unidades de saúde da família. A formação foi conduzida por uma 

equipe de facilitadores experientes em metodologias ativas e em educação em saúde. Abaixo 

encontra-se a descrição dos módulos realizados no período de outubro de 2021 a março de 

2023 (Quadro 1). 

Quadro 1.  Módulos do projeto Qualifica PREFC realizados no período de outubro de 

2021 a março de 2023. 

Módulo Evento Objetivo Metodologias ativas 

Aprimoramento 

das habilidades 

do preceptor para 

o desempenho 

prático no 

cotidiano 

Qualifica PREFC: 

Formação dos novos 

preceptores 

Apresentar e desenvolver os 

elementos abrangidos no 

processo de trabalho do corpo 

docente assistencial no âmbito 

da Atenção Primária à Saúde. 

Roda de conversa,   

Aula expositiva 

dialogada, 

Dramatização ou role-

playing. 
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QualificaPREFC: 

Canal Teórico Prático 

Ampliar a formação, a reflexão 

e a discussão sobre o canal 

teórico no processo de ensino e 

aprendizagem no período da 

residência, com troca de 

experiência e mediação de 

diálogo. 

Técnica do aquário 

(Fishbowl),  

Roda de conversa e 

Brainstorm. 

QualicaPREFC: 

Treinamento de líderes 

do grupo de trabalho 

Promover espaço de 

compartilhamento de 

experiências e conhecimento 

sobre os papéis e desafios de 

um líder. 

Aprendizagem Baseada 

em Projetos, 

Aprendizagem 

Colaborativa,  

Roda de conversa, 

 Sala de aula invertida 

(Flipped Classroom). 

Treinamentos 

direcionadas à 

prática clínica de 

Enfermagem de 

Família e 

Comunidade 

Workshop em 

Auriculoterapia, com 

ênfase em Ansiedade, 

Dor musculoesquelética 

e Tabagismo. 

 

 

Ampliar as ações e as práticas 

de saúde dos 

enfermeiros residentes do 

Programa de 

Residência em Enfermagem de 

Família e 

Comunidade no intuito de 

corroborar a 

qualificação da formação. 

Estudo de caso e 

Simulação Realística. 

Curso de Formação 

para Inserção, Revisão 

e Remoção de DIU por 

enfermeiros. 

Ampliar o escopo de atuação 

do enfermeiro na Atenção 

Primária em Saúde, com a 

formação para inserção, 

revisão e remoção de DIU por 

enfermeiros. 

Aula expositiva 

dialogada, simulação 

realística e práticas 

supervisionadas. 

Curso de Qualificação 

para o tratamento de 

pessoas com úlceras 

venosas com 

bandagem inelástica 

de pasta de Unna 

(bota de Unna). 

Alinhar os conhecimentos e 

desenvolver habilidades 

técnico-científicas sobre a 

aplicação da terapia Bota de 

Unna. 

 

Aula expositiva 

dialogada,  

Roda de conversa 

simulação e avaliação 

prática. 

Abordagem Intensiva 

do Fumante para 

Cessação do 

Tabagismo 

Habilitar os enfermeiros para a 

abordagem intensiva do 

fumante para cessação do 

tabagismo. 

Aula expositiva 

dialogada e roda de 

conversa. 

Qualificação de 

Profissionais da APS 

“Atenção Integral à 

Saúde da Pessoa Idosa 

com foco na Avaliação 

Multidimensional”. 

Aprimorar o conhecimento dos 

profissionais em face da 

Avaliação Multidimensional 

da Pessoa Idosa. 

Aula expositiva 

dialogada,  

Ensino, Debate,  

Relato de Experiência 
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Eventos científicos 

como ferramenta 

para o 

aprimoramento da 

formação crítica e 

complementar 

I Simpósio 

Internacional de 

Práticas Avançadas e 

Colaborativas em 

Enfermagem na 

Atenção Primária 

Carioca. 

 

Apresentar 

experiências das práticas de 

enfermagem desenvolvidas em 

diferentes 

sistemas de saúde e discutir 

como essas práticas 

contribuem para 

o acesso dos usuários aos 

serviços de saúde. 

Aula expositiva 

dialogada,  

Produção audiovisual,  

Ensino Híbrido (Vídeos), 

Debate,  

Relato de Experiência. 

I Fórum de 

Morbimortalidade 

Materno Infantil:  

Panorama e ações de 

saúde da APS Carioca. 

Apresentar o Panorama 

de Morbimortalidade 

Materno Infantil do 

Município do Rio de 

Janeiro e discutir como as 

ações dos profissionais da 

Atenção Primária à saúde 

contribuem para mitigar 

esses indicadores.   

Aula expositiva 

dialogada, Debate, 

Relato de Experiência. 

Simpósio Equidade em 

Saúde: População 

LGBTQIAP+ 

Proporcionar aos participantes 

a elaboração de novas 

reflexões, discursos e práticas 

sobre diversidade sexual e de 

gênero no âmbito das 

atribuições de cada área de 

atuação profissional. 

Aula expositiva 

dialogada,  

Ensino Híbrido (Vídeos),  

Debate,  

Relato de Experiência.  

 

RESULTADO E DISCUSSÃO 

O processo avaliativo do residente do PREFC é realizado a partir de bases conceituais 

do currículo baseado em competência, que considera três aspectos fundamentais: 

conhecimento, habilidades e atitudes/valores/cultura.
 
A aprendizagem por competências é a 

capacidade de mobilizar, articular e colocar em ação conhecimentos, habilidades e 

atitudes/valores/culturais necessários ao desempenho eficiente e efetivo das atividades 

requeridas no contexto do trabalho.
6 

A avaliação do enfermeiro residente pelo preceptor do PREFC deve ser realizada de 

modo periódico (bimensal, para o residente de primeiro ano, e trimestral, para o de segundo 

ano), contínuo e dinâmico, com o objetivo de estimular a autonomia do residente, assim como 

a reflexão do processo ensino-aprendizagem.
6
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No quadro abaixo, estão listados os domínios e os itens de avaliação correspondentes 

aos residentes de primeiro e de segundo ano. Destaca-se ainda que são acrescentados 

domínios relacionados à gestão e à interlocução com a rede de atenção à saúde no processo 

avaliativo dos residentes de segundo ano. 

 

Quadro 2. Descrição dos itens de avaliação dos residentes do PREFC
6
. 

Avaliação dos residentes 

Domínio Item avaliado 

 

 

 

Aplicabilidade dos 

aspectos Teóricos 

à Prática Clínica 

da Enfermagem de 

Família 

Conhecimento teórico. 

Capacidade de selecionar perguntas que conduzam ao raciocínio clínico. 

Selecionar estratégias/ ferramentas adequadas para compor a avaliação. 

Raciocínio Clínico – Tomada de decisões baseadas na capacidade de observação, 

análise, crítica, autonomia de pensar e agir e refletir. 

Em situações de dúvida, procura a preceptoria para discutir os casos e definir a 

melhor forma de intervenção. 

Iniciativa para conduzir os atendimentos e propor condutas. 

Coerência nas condutas. 

Capacidade de gerenciamento da prática clínica. 

Participação no Canal Teórico-Prático. 

Uso da 

Sistematização da 

Assistência de 

Enfermagem e 

Processo de 

Enfermagem 

Coleta de dados (Anamnese). 

Coleta de dados (Exame Físico). 

Diagnóstico de Enfermagem. 

Planejamento de ações. 

Execução de Técnicas e Procedimentos adequados e na sequência correta. 

Avaliação de Enfermagem. 

Registro em Prontuário. 

Uso de Protocolos Clínicos e Diretrizes Terapêuticas para subsidiar intervenções. 

Abordagem centrada na pessoa, na família e na comunidade. 

 

Relacionamento 

com os usuários 

Acolhe e aborda adequadamente. 

Utiliza termos acessíveis e de fácil compreensão. 

Estabelece vínculo. 

Certifica-se de que o usuário entendeu a conduta. 

Intercede pelos usuários. 

Relacionamento 

com a Equipe 

Estabelece relação de parceria e respeito. 

Demonstra capacidade de argumentação. 

Demonstra iniciativa e liderança. 

Atitudes, Conduta 

ética e Inteligência 

emocional 

Habilidade de Comunicação. 

Iniciativa e Proatividade. 

Serenidade e temperança. 

Capacidade de lidar com a imprevisibilidade cotidiana. 

 

Atitudes e 

Conduta Ética 

Responsabilidade com o trabalho. 

Capacidade de Organização. 

Gestão do tempo e da Agenda. 

Ética Profissional. 

Pontualidade e Assiduidade. 
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Participação ativa na construção de conhecimento para a Residência, a Unidade e 

a gestão local. 

 

Inteligência 

Emocional 

Autoconhecimento. 

Autogestão. 

Empatia. 

Consciência social. 

 

*Gestão 

Conhecimento teórico sobre Gestão. 

Desenvolvimento de produtos nos turnos de gestão. 

Planejamento e execução de atividades de apoio à Gestão da Unidade. 

*Interlocução 

com a Rede de 

Atenção à Saúde 

Foi assíduo nos estágios externos obrigatórios. 

Consegue fazer associação do aprendizado nos estágios externos com a prática 

da enfermagem de família e comunidade (Portfólio Reflexivo). 

*Critérios incluídos apenas na avaliação do residente do segundo ano. 

 

Com os diálogos e os feedbacks oriundos das avaliações, há a possibilidade de 

reconhecer as potencialidades e os desafios no processo de aprendizagem do residente. Esse 

movimento facilita a identificação de lacunas relacionadas às principais complexidades 

experienciadas pelos preceptores no processo de ensino dentro das unidades de saúde ( 

listadas no Quadro 3). 

 

Quadro 3. Principais desafios e repercussões destacadas por preceptores do PREFC durante o 

processo de avaliação profissional. 

Desafios  Repercussões  

Dificuldades na  

gestão do tempo 

Diante da sobreposição de atividades no campo prático, os preceptores 

muitas vezes têm um tempo limitado para orientar e supervisionar os 

residentes. 

Diferenças de habilidades e 

conhecimento dos residentes 

e preceptores  

Os residentes apresentam diferentes níveis de habilidades e conhecimento 

prévios, o que pode tornar o trabalho do preceptor ainda mais desafiador. 

Expectativas 

Os residentes muitas vezes têm elevadas expectativas em relação aos 

preceptores e podem esperar que eles dominem todos os assuntos e que 

possuam todas as respostas para as suas dúvidas. 
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Dificuldades  

na comunicação 

Uma comunicação efetiva entre o preceptor e o residente é fundamental 

para garantir um ambiente de aprendizado positivo, porém nem sempre a 

comunicação é efetiva. Esse processo pode ser desafiador e o preceptor 

deve aprimorar suas habilidades com técnicas de feedback e utilização de 

comunicação não violenta, por exemplo. 

Dificuldades no 

gerenciamento de conflitos 

Em situações em que há divergências de opinião entre o preceptor e o 

residente ou entre residentes, o preceptor pode precisar intervir e resolver 

conflitos.  

Responsabilidades  

adicionais 

Além das responsabilidades de orientação e supervisão, os preceptores 

podem ter responsabilidades adicionais. Essas tarefas adicionais podem 

consumir tempo e energia adicional do preceptor. 

 

 Foram realizadas onze qualificações, divididas em três módulos, denominados da 

seguinte forma: 1. Aprimoramento das habilidades de preceptoria para a qualificação da 

abordagem pedagógica; 2. Treinamentos direcionados para a melhoria da prática clínica 

da Enfermagem de Família e Comunidade; e 3. Eventos científicos como estratégias de 

aprimoramento da formação crítica e complementar. As metodologias utilizadas nos 

módulos estão descritas abaixo (Quadro 4).  

 

Quadro 4. Caracterização das metodologias ativas utilizadas.  

Metodologias ativas Caracterização 

Roda de conversa 

A roda de conversa é uma dinâmica ancorada nos “Círculos de 

Cultura” propostos por Freire, que favorecem as trocas de experiências 

e de saberes
7. 

 

Aula Expositiva Dialogada 

É considerada uma das metodologias mais tradicionais e usuais no 

processo de ensino aprendizagem. Esse tipo de metodologia tem sua 

utilidade, pois representa um determinado tipo de comunicação, mas a 

prática docente não se deve limitar apenas a essa ação para que não 

haja cansaço físico e repetições desnecessárias
8. 

Dramatização ou role-playing 

A simulação da realidade não é uma estratégia didática nova como 

recurso de aprendizagem. É uma representação teatral a partir de um 

foco ou tema. Pode conter explicação de ideias, conceitos, argumentos 

e ser, também, um jeito particular de estudo de casos, já que a 

teatralização de um problema ou situação perante os estudantes 

equivale a apresentar-lhes um caso de relações humanas
9. 

 

Técnica do aquário (Fishbowl) 

O fishbowl é utilizado como uma ferramenta de aprendizagem capaz 

de encorajar a discussão e o pensamento pós-formal, pois promove 

interações que desafiam as opiniões dos estudantes sobre uma 

determinada questão
10. 
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  Brainstorm 

A principal característica da tempestade de ideias é explorar as 

habilidades, potencialidades e criatividade de uma pessoa. As 

vantagens da utilização da técnica Brainstorm se estabelecem nas 

conexões e interações com o mundo. Ela requer uma relação dos 

conteúdos atitudinais, voltados para a construção de valores e hábitos 

da vida em sociedade, que fazem parte das vivências com os conteúdos 

procedimentais, referentes às capacidades que precisam ser 

desenvolvidas para um “saber fazer”
11. 

Aprendizagem Baseada em Projetos 

É um método de ensino pelo qual os alunos adquirem conhecimentos e 

habilidades, cooperativamente, a partir do planejamento das ações de 

sua equipe, à medida que avançam na solução do problema, 

desenvolvendo um plano de ação e começando a elaborar descrições 

ou diretrizes para o desenvolvimento de seus produtos ou artefatos
12. 

Aprendizagem Colaborativa 

É a forma de colocar o aprendiz como participante ativo de sua 

aprendizagem. Tem o potencial de promover uma aprendizagem mais 

ativa por meio do estímulo ao pensamento crítico e ao 

desenvolvimento de capacidades de interação, tornando-o mais 

responsável por sua aprendizagem, levando-o a assimilar conceitos e a 

construir conhecimentos de uma maneira mais autônoma
13. 

Sala de aula invertida  

(Flipped Classroom) 

Essa metodologia consiste na inversão das ações que ocorrem em sala 

de aula e fora dela. A transmissão dos conhecimentos (teoria) passa a 

ocorrer preferencialmente fora da sala de aula. Nesse caso, os 

materiais de estudo devem ser disponibilizados com antecedência para 

que os estudantes acessem, leiam e passem a conhecer e a entender os 

conteúdos propostos
14. 

Estudo de caso  

O estudo de caso integra o rol das metodologias ativas porque ele 

coloca os estudantes como sujeitos centrais para a compreensão e a 

resolução do caso apresentado e discutido. Em geral, é utilizado 

quando há a necessidade de o estudante obter uma técnica prática, e 

não apenas o conhecimento teórico, sobre determinada função
15. 

Simulação Realística 

Por meio do ensino baseado em simulação, possibilita-se a criação de 

ambientes com a oportunidade de praticar as habilidades necessárias e 

gerir eficazmente as demandas de reforço no ensino. Enfatiza-se que a 

simulação, efetivamente, melhora as habilidades técnicas e não 

técnicas dos prestadores de cuidados de saúde
16. 

Práticas Supervisionadas 

As atividades práticas supervisionadas enriquecem a formação 

acadêmica, ademais, possibilitam associar a teoria à prática e superar a 

fragmentação do conhecimento e do cuidado na atenção e saúde
17. 

Debate 

Essa prática promove a oportunidade de conhecer outros pontos de 

vista, afastando a ideia de uma história única sobre determinado 

assunto, fazendo os aprendizes mais empáticos e com respeito ao lugar 

de fala dos demais
 18. 

Relato de Experiência 

É a expressão de vivências capaz de contribuir na produção de 

conhecimentos das mais variadas temáticas. É reconhecida a 

importância de discussão sobre o conhecimento. O seu registro é uma 

relevante possibilidade para que a sociedade acesse e compreenda 

questões acerca de vários assuntos
19. 

Ensino híbrido e Produção 

Audiovisual 

Esse tipo de metodologia também é conhecido como educação 

semipresencial ou blended learning. Como nas metodologias ativas, no 
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ensino híbrido, os estudantes têm maior autonomia, especialmente por 

conta da configuração parcialmente remota desse tipo de ensino
 20. 

Produção Audiovisual 

A produção de conteúdo audiovisual é considerada uma metodologia 

inovadora, em que o aprendiz produz conhecimento técnico e amplia a 

criatividade. As ferramentas tecnológicas proporcionam uma prática 

de ensino mais atrativa e inovadora, motivando o aprendiz na busca do 

aprimoramento da riqueza intelectual
 21. 

 

 

Os preceptores foram estimulados a experimentar as metodologias apresentadas em 

suas práticas de ensino e a compartilhar suas experiências nos encontros seguintes. Os 

facilitadores também ofereceram apoio técnico e feedback aos preceptores em relação à 

aplicação das metodologias.  

Para as atividades do módulo 1 – “Aprimoramento das habilidades de preceptoria para 

a qualificação da abordagem pedagógica” –, as atividades foram elaboradas especificamente 

para o grupo de preceptores, em outras palavras, não houve a participação de outros 

profissionais. Nesse módulo, destaca-se o uso da roda de conversa como metodologia mais 

empregada. O uso dessa metodologia permite aprofundar o diálogo com a participação 

democrática, de acordo com a vivência que cada um tem sobre o assunto a ser discutido. Com 

isso, estimulam-se o compartilhamento de conhecimentos e a troca de aprendizagens, 

valorizando a experiência de cada participante da roda
22

.
 

Apesar da utilização de outras metodologias, também presentes no mesmo módulo, tal 

escolha justifica-se por sua singularidade. O estímulo à escuta e à reflexão, a abertura ao 

diálogo, o colocar-se no lugar do outro e o fazer das experiências do outro as suas próprias 

experiências promovem a criação de um espaço para a formação de valores que permitem a 

convivência, a generosidade, o respeito, a responsabilidade, a colaboração, a ética e a 

solidariedade
23

.
 

Destaca-se, aqui, o uso da aprendizagem colaborativa através do uso de um conjunto 

de metodologias, de maneira transversal, com o objetivo de promover a construção coletiva 

do conhecimento, o que proporcionou a troca de ideias e de experiências entre os 

participantes.
 

Nesse sentido, a aula expositiva dialogada foi utilizada como metodologia para 

abordar e direcionar o conteúdo teórico. A utilização de recursos tecnológicos, tais como 

computador, datashow e outros equipamentos, garantiu dinamismo à projeção, tornando o 

ambiente mais agradável. Essa metodologia permitiu ao facilitador o uso de mais de uma 
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metodologia ao mesmo tempo, como, por exemplo, o uso da aula expositiva juntamente com a 

sala de aula invertida. Essa última promoveu o protagonismo do residente em seu processo de 

ensino, o que tornou a aula mais estimulante para os participantes.  

Outra metodologia bastante utilizada foi a dramatização. Além de aumentar a 

integração dos participantes, ela oportunizou uma atmosfera de aprendizado e criação de 

memórias afetivas. O condutor da atividade conseguiu avaliar, através dessa metodologia, o 

desempenho e a prática do cotidiano dos preceptores.   

Já a aprendizagem baseada em projetos, utilizada especificamente no encontro dos 

líderes, apoiou a produção de normas capazes de contribuir no desempenho prático do 

Enfermeiro de Família e Comunidade (EFC). Através do GT, foram elaboradas algumas notas 

técnicas, como a avaliação do reflexo vermelho pelo enfermeiro e a prescrição do tratamento 

de pediculoses. Tais notas foram encaminhadas à Subsecretaria de Promoção da Saúde, 

Atenção Primária e Vigilância de Saúde, que, após avaliação técnica, incorporou a prática, 

ampliando assim, a autonomia do enfermeiro na APS do município do Rio de Janeiro.  

Já no módulo 2 – “Treinamentos direcionados à prática clínica de Enfermagem de 

Família e Comunidade” – o objetivo principal se estruturou tendo em vista o aprimoramento 

de práticas pertencentes ao processo de trabalho do preceptor. A metodologia de simulação 

realística foi utilizada majoritariamente nas atividades.  

A simulação realística tem sido amplamente utilizada como uma metodologia ativa 

para a formação de preceptores em diversos campos da saúde. Isso se deve ao fato de que ela 

proporciona um ambiente seguro e controlado para que os preceptores possam desenvolver 

habilidades de ensino e tomada de decisão em situações complexas e de alta pressão.  

Diferentemente de outras metodologias, como aulas expositivas dialogadas, rodas de 

conversas ou relatos de experiências, a simulação realística permite que os preceptores 

experimentem situações que podem ser raras na prática clínica, o que os prepara para lidar 

com essas eventualidades de maneira mais eficiente. Com essa metodologia, os preceptores 

podem aprimorar suas habilidades e se sentir mais confiantes ao orientar os residentes, 

promovendo, assim, uma melhor formação dos futuros profissionais de saúde24. 

Durante a formação e qualificação de preceptores, outra metodologia utilizada foi a de 

práticas supervisionadas. A presença de um tutor que tem expertise no desempenho da prática 

desenvolvida é condição sine qua non para o seu êxito. Isso se dá devido à sua capacidade de 

conferir segurança ao aprendiz, garantir a correta execução da técnica e, não menos 

importante, avaliar se o preceptor está apto para executá-la sem dificuldades. 
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O brainstorm foi empregado para discutir o papel do preceptor relacionado ao eixo 

temático debatido. A partir de contribuições individuais através dessa metodologia, foi 

possível reconhecer a concepção do coletivo perante as situações cotidianas. 

Já a técnica do aquário foi utilizada para discutir diversos conceitos da educação a 

partir da perspectiva de Paulo Freire. Foram discutidos conceitos formais diante de uma 

educação transformadora. A partir dessa metodologia ativa, foi possível articular conceitos 

formais de forma descontraída. O preceptor que se sentia confortável debatia o conceito 

fazendo associações relacionadas a sua prática de ensino. 

O estudo de caso, formado por situações cotidianas, promoveu troca de experiências 

na busca de resoluções de problemas. Também foi através dele que os preceptores interagiram 

com outras ferramentas teóricas, como a leitura de protocolos e livros, para embasar as 

tomadas de decisão.  

O último módulo, intitulado “Eventos científicos como ferramenta para o 

aprimoramento da formação crítica e complementar", foi desenhado com a intenção de 

estimular o desempenho prático em consonância com as mais recentes discussões acadêmicas.  

Os eventos científicos descritos no Quadro 2 foram organizados, em sua maior parte, 

pelos próprios preceptores, que, organizados em Grupos de Trabalho (GTs), foram 

responsáveis pela organização dos eventos e suas respectivas temáticas. Todo o processo 

contou com a parceria e o apoio de docentes de instituições de ensino renomadas, o que 

possibilitou o aumento do público-alvo, contemplando, assim, outros profissionais da rede de 

Atenção Primária à Saúde do município do Rio de Janeiro.  

Ainda sobre a escolha da utilização de eventos científicos como um módulo para a 

qualificação de preceptores, destaca-se sua relevância, uma vez que tais eventos permitem a 

atualização do conhecimento e a troca de experiências entre os profissionais. A participação 

em congressos, simpósios e workshops possibilita aos preceptores o acesso a novas técnicas, 

metodologias e tecnologias, que podem ser aplicadas no ensino de seus residentes. Além 

disso, os eventos científicos oferecem oportunidades para o desenvolvimento de habilidades 

de comunicação e networking, que são fundamentais para a atuação como preceptor. A 

participação nesses eventos também ajuda a promover uma cultura de pesquisa e inovação, 

estimulando a busca por soluções e melhorias na prática de ensino. Com isso, os preceptores 

ficam mais preparados para enfrentar os desafios da formação de profissionais de saúde e para 

fornecer um ensino de alta qualidade
25

. 

Nesse cenário, a utilização do debate como metodologia para sua operacionalização 

ganha protagonismo, uma vez que é uma metodologia essencial para o desenvolvimento da 
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habilidade argumentativa dos participantes. Essa prática permite que os profissionais 

construam argumentos de forma mais clara e persuasiva, o que é crucial para que se tornem 

mais participativos e engajados na sociedade. Além disso, o debate é uma oportunidade para 

que aqueles que têm receio de se expor possam desenvolver a habilidade de argumentação de 

forma mais segura e assertiva. Dessa forma, os profissionais se tornam mais dispostos a 

discutir e debater questões de diversas áreas, o que contribui para o desenvolvimento de uma 

cultura crítica e participativa na sociedade
18

. 

A pandemia de COVID-19 impulsionou o que chamamos de ensino híbrido com 

estratégias de educação a distância. Desde então, foi necessário pensar novas formas de 

realizar a formação para a área educacional. Ao trabalharmos ferramentas híbridas, houve a 

maior possibilidade de utilização de mídias e recursos para elaboração de aulas e conteúdo de 

avaliação. Sob esse prisma, foi importante considerar os diferentes tipos de perfil de 

aprendizagem dos preceptores do programa. 

Durante a avaliação final de cada módulo, os preceptores que participaram das 

atividades desenvolvidas pontuaram, como feedback, que os benefícios da utilização de 

metodologias ativas foram significativos. Segundo eles, o processo formativo com o uso das 

metodologias ativas ofereceu habilidades e conhecimentos necessários para a criação de um 

ambiente de aprendizagem mais interativo e participativo para os alunos. Isso inclui entender 

os princípios das metodologias ativas, saber selecionar as técnicas apropriadas para os 

objetivos de aprendizagem e desenvolver estratégias para facilitar o engajamento dos alunos. 

Ao adquirir essas habilidades, os preceptores passaram a conseguir aplicar as 

metodologias ativas em suas atividades de ensino, o que levou a uma melhoria significativa na 

qualidade da formação dos alunos.  Outro feedback dos preceptores se relacionou à 

possibilidade de se sentirem, com essa formação, mais preparados para estimular, nos alunos, 

o raciocínio crítico, a resolução de problemas, a comunicação e a aquisição de outras 

habilidades essenciais para a prática de enfermagem.  

Outro ponto importante é que o uso de metodologias ativas no ensino de residentes 

permitiu que os preceptores fossem mais efetivos na avaliação do desempenho dos residentes, 

uma vez que essas metodologias permitiram uma avaliação mais objetiva e criteriosa das 

habilidades e competências adquiridas por eles. 

Os resultados indicaram que a utilização de metodologias ativas na formação de 

preceptores foi associada a uma melhoria na qualidade da formação, em termos de 

conhecimentos, habilidades e atitudes necessárias para desempenhar a função de preceptor. 



 

https://revistaccs.escs.edu.br    Com. Ciências Saúde. 2023; 34(2) Ahead of Print 

Os participantes apontaram uma maior satisfação com a formação e destacaram a importância 

da interatividade, do trabalho em equipe e da aplicação prática dos conhecimentos adquiridos. 

Nossos resultados são consistentes com estudos anteriores que mostraram que as 

metodologias ativas são eficazes na formação de profissionais de saúde, uma vez que 

proporcionam um ambiente de aprendizado mais dinâmico e participativo, o que pode ajudar 

a engajar os preceptores e facilitar a aprendizagem. 

 

CONCLUSÃO 

A identificação dos entraves dos processos de trabalho no cotidiano das relações 

preceptor versus residente do Programa de Residência viabilizou a estruturação dos temas que 

viriam compor os módulos de formação dos preceptores. Essa experiência demonstrou a 

importância em se considerar o pressuposto da Educação Permanente para a qualificação do 

SUS, pois, a partir das dificuldades que emergiram da prática, foi possível propor 

metodologias de ensino aos atores envolvidos nesse processo. 

Os encontros com metodologias ativas, além de promover maior integração entre o 

próprio corpo de preceptores do PREFC, contribuíram para o engajamento dos participantes a 

partir da valorização do saber e da experiência de cada um e promoveram a reflexão crítica 

sobre suas práticas de ensino desempenhadas até então. Os preceptores relataram, ainda, 

maior confiança e mais habilidade para a utilização de metodologias ativas, o que tende a 

refletir no aprimoramento das práticas desempenhadas nos cenários das unidades de saúde.  

Visando à garantia do padrão ouro de formação nos moldes da residência, o PREFC 

segue fomentando a qualificação de seus recursos humanos, considerando que o aprender e o 

ensinar fazem parte dos processos desenvolvidos tanto nas dinâmicas das relações 

interpessoais quanto, cotidianamente, nas práticas de cuidado desempenhadas nos serviços de 

saúde, sendo o preceptor figura fundamental nesse processo de formação de enfermeiros 

especialistas para o SUS. 

No entanto, é importante destacar que ainda há limitações na utilização das 

metodologias ativas na formação de preceptores. Algumas dessas limitações incluem a 

necessidade de recursos adicionais – como tempo, material didático e recursos humanos –, 

além da falta de familiaridade dos preceptores com essas metodologias. Portanto, é importante 

que sejam realizados esforços para superar essas limitações e incentivar a adoção de 

metodologias ativas na formação de preceptores. 

Em conclusão, nossos resultados sugerem que as metodologias ativas podem ser uma 

alternativa promissora para a formação de preceptores, melhorando a qualidade da formação e 
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aumentando a satisfação dos participantes, e que o uso de várias metodologias ativas na 

formação de preceptores pode promover uma aprendizagem mais significativa, desenvolver 

habilidades práticas e promover a colaboração entre os preceptores e residentes. 

 Nesse sentido, é necessário um esforço contínuo para promover a adoção de metodologias 

ativas na formação de preceptores, superando-se as limitações existentes. Novos estudos 

devem ser realizados para avaliar os benefícios das metodologias ativas na formação de 

preceptores e identificar as melhores práticas para sua implementação. 
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