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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo avaliar a qualidade da preceptoria em programas de
residéncia médica em anestesiologia, com énfase nos parametros de avaliacdo, desafios e solucdes
apontadas na literatura cientifica recente. Para isso, foi realizada uma revisdao bibliografica
integrativa, abrangendo publicacGes a partir de 2014, analisando aspectos metodoldgicos,
pedagdgicos e organizacionais relacionados a pratica do preceptor. Os resultados revelam que os
preceptores especificos combinam competéncias técnicas, habilidades éticas e capacidades
pedagdgicas, promovendo um ambiente de aprendizagem que favorece o desenvolvimento técnico
e emocional dos residentes. No entanto, obstaculos como sobrecarga de trabalho, falta de formagao
especifica e desigualdades regionais comprometem a qualidade do treinamento. Estratégias como
a implementacdo de metodologias de ensino inovadoras, a capacitacdo continua dos preceptores e
o estabelecimento de politicas institucionais de apoio sdao essenciais para o aprimoramento da
preceptoria. Este estudo destaca a relevancia de alinhar as praticas pedagdgicas as demandas
contemporaneas da medicina, contribuindo para uma formagdo mais eficiente e equitativa dos
futuros profissionais.
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1. INTRODUGAO

O Programa de Residéncia Médica (PRM) teve seu inicio em 1889, no Hospital da
Universidade Johns Hopkins, nos Estados Unidos. Surgindo como uma iniciativa para aprimorar a
formacao profissional de médicos, estabelecendo-se desde entdo como o padrao de exceléncia para
a transicdo dos médicos para a pratica profissional especializada. Essa modalidade oferece
supervisdo e treinamento especializado, consolidando-se como a mais eficaz maneira de preparar
os profissionais médicos para suas carreiras (Pereira Junior et al., 2025).

Atualmente, a RM é reconhecida como o padrdo-ouro na formacdo de especialistas no pais,
assumindo papel de destaque e elevada responsabilidade por representar a continuidade do
processo formativo apds a graduagao em medicina (Carvalho Filho et al., 2022).

Quanto a RM em anestesiologia, esta especializacdo médica configura-se como um curso de
pos-graduacdo voltado a formacdo de especialistas. Tendo sua estrutura pautada em atividades
tedrico-praticas, esses programas possuem duracdo de trés anos e tém como finalidade o
desenvolvimento de habilidades e competéncias especificas da drea (Santa Cruz; Braz et al., 2023).

O preceptor atua como mediador do processo de ensino-aprendizagem, influenciando o
desempenho clinico, emocional e ético do residente. Além de orientar procedimentos, é responsavel
por promover raciocinio critico, fornecer feedback e garantir seguranca na pratica assistencial. A
literatura demonstra que a qualidade do vinculo preceptor-residente impacta diretamente a
formacao e a seguranga do paciente (Pricinote et al., 2016; Mendes et al., 2024).

Contudo, desafios estruturais e organizacionais dificultam o desenvolvimento pleno da
preceptoria, como carga assistencial elevada, auséncia de capacitacao pedagdgica e desigualdades
regionais entre programas. Assim, torna-se necessario avaliar criticamente a qualidade da
preceptoria em anestesiologia e identificar estratégias de aprimoramento que promovam formacao
equitativa e eficiente.

2. OBIJETIVO GERAL

Avaliar a qualidade da preceptoria em programas de residéncia médica em anestesiologia,
com énfase nos parametros de avaliacdo, desafios e solugdes apontadas na literatura cientifica
recente.

3. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura. A busca foi realizada nas bases
PubMed/MEDLINE, Scopus, SciELO, Web of Science e LILACS, utilizando descritores em portugués,
inglés e espanhol. Foram incluidos artigos publicados a partir de 2014 que abordassem preceptoria,
formacdo médica, avaliacdo educacional ou ensino em anestesiologia. Excluiram-se documentos ndo
indexados ou que ndo tratassem da pratica de preceptoria.

Apds triagem de 87 titulos, 43 artigos foram elegiveis para leitura completa e 25 compuseram
a sintese final. As informagGes foram organizadas em categorias: parametros de qualidade da
preceptoria, desafios enfrentados, modelos de avaliacdo e recomendacées de melhoria.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO
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4.1 Parametros de qualidade da preceptoria

A literatura indica que o bom preceptor combina competéncias técnicas, postura ética e
habilidades pedagdgicas (Strong, 2023). A comunicacdo clara e o feedback estruturado sdo
considerados fundamentais para o aprendizado (Colchon et al.,, 2022). O uso de metodologias
inovadoras, como simulacdo de alta fidelidade e observacdo direta (DOPS), contribui para maior
seguranca e melhor desempenho clinico dos residentes (Khanghahi & Azar, 2018). Entretanto,
muitos programas ainda se apoiam predominantemente em métodos tradicionais.

4.2 Desafios enfrentados pelos preceptores

A sobrecarga assistencial é o principal fator que prejudica o tempo dedicado ao ensino.
Preceptores frequentemente acumulam fung¢bes assistenciais, administrativas e pedagogicas,
favorecendo o esgotamento profissional (burnout) (Grunewald, 2024). A falta de formacao
especifica em educacdao médica limita a capacidade de oferecer feedback adequado. Além disso,
desigualdades regionais afetam a disponibilidade de recursos, como laboratérios de simulagao e
infraestrutura hospitalar qualificada (Godoy et al., 2019).

4.3 Modelos de avaliagao da preceptoria

Instrumentos como SETQ, Avaliagao 3602 e PHEEM auxiliam na identificagao de fragilidades
e potencialidades. A avaliagdo pelos residentes é vista como componente essencial, embora sua
aplicacdo ainda seja irregular. A autoavaliacdo dos preceptores e as avaliagOes institucionais
complementam o processo, estimulando melhoria continua (Bezerra et al., 2024).

4.4 Impactos no desenvolvimento profissional

Residentes supervisionados por preceptores preparados demonstram maior autonomia,
melhor desempenho técnico e menor indice de erros (Ramsingh et al., 2014). A preceptoria também
influencia o desenvolvimento interpessoal e emocional dos residentes. Preceptores com boa
comunicagdo e que incentivam a colaboracdo fortalecem a interagdo com equipes, pacientes e
familiares. Além de melhorar o desempenho clinico, esse relacionamento promove empatia e
humanizacdo no cuidado. Preceptores éticos e empaticos incentivam abordagens centradas no
paciente e promovem o trabalho em equipe, fortalecendo a lideranca e a resolucdo de conflitos
(Ferreira et al., 2023).

4.5 Recomendag¢odes de melhoria

As estratégias mais eficazes incluem: capacitacdo pedagdgica continua; ampliacdo do uso de
simulacdo realistica; implementacdo de programas formais de mentoria; politicas institucionais de
valorizacdo e prote¢dao do tempo de ensino; reducdo das desigualdades regionais em infraestrutura.

Essas medidas fortalecem a preceptoria e promovem formag¢do mais equitativa e alinhada as
demandas da pratica anestésica contemporanea.

5. CONCLUSOES
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A qualidade da preceptoria exerce impacto direto e significativo na formagdo dos
anestesiologistas. Preceptores bem preparados contribuem para o desenvolvimento técnico,
emocional e ético dos residentes. Entretanto, desafios persistentes, como sobrecarga assistencial,
falta de capacitacdo pedagdgica e desigualdades estruturais, prejudicam o processo formativo.
Investir em metodologias inovadoras, dinamica continua de feedback e politicas institucionais de
valorizacdo é fundamental para qualificar a residéncia em anestesiologia. Tais a¢des favorecem nao
apenas o aprendizado, mas também a seguranca do paciente e a qualidade da assisténcia.
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