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Resumo

O objetivo desse estudo é analisar as producdes cientificas dos anos de 2012 a 2016, referentes a importancia
dos programas de residéncia para o processo ensino-aprendizagem em enfermagem. Trata-se de uma revisao
integrativa da literatura, realizada por meio da Biblioteca Virtual da Sadde (BVS) utilizando as Bases de
Dados,LILACS, BDENF e a biblioteca eletronica SCIELO, utilizando os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS):“Internato e Residéncia”, “Preceptoria e Educagdo em Enfermagem”.Foram encontrados 62artigos, dos
quais 46foram eliminados conforme critérios de exclusdo,restando 16artigospara amostra final, cuja maioria
sdo qualitativos com nivel 6 de evidéncia.A enfermagem tem produzido nimero significativo de estudos acerca
do tema, porém com baixos niveis de evidéncia. A residéncia é capaz de propiciar maior seguranga ao
enfermeiro, suprindo lacunas da graduagdo e proporcionar melhorias no atendimento ao paciente, no entanto,
0 processo ensino-aprendizagem requer aperfeicoamento e investimentos nos enfermeiros preceptores.
Palavras-chave:Internato e Residéncia; Preceptoria; Educagdao em Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: To analyze the scientific productions of the last five years regarding the importance of nursing
residency in the teaching-learning process. Method: it is an integrative review of the literature, carried out
through the Virtual Health Library (VHL) using the Databases: LILACS, BDENF and the electronic library SCIELO
in the period from 2012 to 2016, using the Descriptors in Sciences of the Health (DeCS): Internship and
Residence, Preceptory and Nursing Education. Results: 62 articles were found, of which 46 were eliminated
according to exclusion criteria, remaining 16 articles for final sample, most of which are qualitative with level 6
of evidence. Conclusion: Nursing has produced a significant number of studies about the subject, but with low
levels of evidence. The residency is able to provide greater safety to the nurse, filling gaps in the graduation
and provide improvements in patient care, however, the teaching-learning process requires improvement and
investments in nurses preceptors.

Keywords: Internship and Residence, Preceptoria, Nursing Education.
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Introdugao

O sistema de saude brasileiro, na
década de 60, era pautado no modelo
biomédico. A partir da década de 90,
ocorreram importantes transformagdes na
politica educacional e de saude, onde acbes
governamentais passaram a ordenar a
formacgado e capacitacdo profissional da saude,
a partir dos principios do Sistema Unico de
Saude (SUS)‘”. Dessa forma, em 2005foram
criadas as Residéncias em Area Profissional da
Saude e a Comissdao Nacional de Residéncia
Multiprofissional em Saude, com o intuito de
regulamentar e credenciar os cursos de
residéncia uniprofissional e
muItiprofissionaI‘z).

Vale ressaltar que, em 1961 surgiram os
cursos de aperfeicoamento em enfermagem,
e posteriormente, na década de 70, foram
criados programas de “especializagdo em
modalidade de residéncia”, no entanto na
certificagdo ndo constava o titulo. Somente a
partir da década de 90 é que surgem os
programas Uniprofissionais e, com eles, os
programas em enfermagem com titulacdo de
residéncia providas por um hospital
executante e uma instituicdo de ensino
superior (IES) concedendo a chancela'”.

A Residéncia em Enfermagem possibilita
a aquisicao de maior seguranca profissional e
qualifica o enfermeiro para intervir de forma a
atender as necessidades de saude da

3)

populacdo™. Visto que, os principais atores no
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processo de ensino e aprendizagem na
residéncia sdo o preceptor e o residente, que
compartilham o ensinar e aprender, através
da troca de experiéncias, possibilitando
(re)construcdo do conhecimento sobre a
realidade da atencdo a saude. A residéncia,
portanto, além de formar profissionais
qualificados para atuagao no SUS, incentiva a
incorporacdo do meio cientifico na pratica
didria do residente através do estimulo de
pesquisas cientificas™.

Os programas de residéncia em saude
constituem-se como uma modalidade de pds-
graduacaolato sensu, caracterizada por um
processo de ensino-aprendizagem que
acontece no servico, onde o residente atua
sob supervisdo do preceptor (docente
assistencial), que é o responsavel pela
organizacao do processo de aprendizagem e
orientacdo técnica, permitindo ao residente
aliar teoria a pratica assistencial cotidiana®®.

Cabe salientar a relevancia do estudo na
discussao do processo de ensino
aprendizagem nos programas de residéncia,
visto que, possibilita a aplicagcdo pratica dos
conhecimentos extraidos dessa revisdo, como
forma de suprir as necessidades encontradas
durante a jornada de enfermeiros residentes e
preceptores.

Logo, tem-se como objetivo analisar as

producgdes cientificas referentes ao periodo de

2012 a 2016 que abordem aimportancia dos
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programas de residéncia para o processo

ensino-aprendizagem em enfermagem.

Método

Trata-se de uma Revisdao Integrativa de
Literatura, considerada a mais ampla
abordagem metodolégica referente as
revisdes, que percorre por varias etapas,
como, identificacdo do tema, determinacdo de
critérios de inclusdo e exclusdo, selecdo dos
estudos, definicdo dos conteudos, avaliacdo
das evidéncias e analise (categorizagdo),
discussdo e exposicdo da sintese do
conhecimento evidenciado nos estudos
analisados®.

A busca por publicacdes foi realizadanas
Bases de Dados:Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude(LILACS), Base
de dados de Enfermagem (BDENF) e na
biblioteca eletrénicaScientificElectronic Library
Online(SCIELO),  estudos  referentes a
residéncia em enfermagem e
multiprofissional, utilizando a seguinte
estratégia de busca por Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS),“Internato e
Residéncia” and “Educa¢do em Enfermagem”,
“Internato e Residéncia” and“Preceptoria”,

O levantamento dos estudos ocorreu
em outubro de 2017. Constituiram-se como
critérios de inclusdo: estudos do tipo artigo,
dissertacdo ou tese, disponiveis em acesso

aberto gratuitamente, nos idiomasportugués e

inglés, publicados no periodo de 2012 a 2016.
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Foi selecionado o recorte temporal de cinco
anos visando obter as publicagdes mais
recentes acerca do tema.Como critérios de
exclusao: artigos repetidos nas bases de dados
e os estudos que em seus titulos ou resumos
ndao compreendessem o tema abordado.

A coleta dos dados ocorreu conforme a
itemizacdo do instrumento validado por
Elizabeth Ursi®®, adequado as especificidades
desta revisdo, para auxilio na selegdo das
informagdes a serem extraidas dos estudos:
identificacdo dos estudos, caracteristicas
metodolégicas, tratamento dos dados,
resultados e niveis de evidéncia. Para
definicdo dos niveis de evidéncia adotou-se os
parametros estabelecidos por Melnyk BM,
Fineout-Overholt E, conforme exposto por
Cristina Galvdo"”. Os artigos selecionados
foram identificados pela letra A de “artigo”,
seguida de numero ordinal em ordem

crescente (A1, A2, A3, sucessivamente).

Resultados

A busca nas bases de dados resultou em
um total de 62 estudos, dos quais, 33 foram
excluidos por ndo versarem sobre o tema
proposto e 13 por repeticdo. A amostra final
foi composta por 16 artigos, conforme

evidenciados no Quadro 1.

Quadro 1. Artigos que compdem o corpus da
pesquisa, por autores, titulo, ano e periddico.
Belém, PA, Brasil, 2017.
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AL Landim 34, Siha GTR Resdencs mufipofimions em salds da| 2000 Potumes | Rev Baame de
Batista NA famifa: vivingia hopitiar dos erfermeires® Enfarm
A1 Drago LG Galwm AL Ainserpdo doresdents emanfermazemem | 2003 Portupes | Cogtine
Andrade SR, Medsics ima unidide e intermgdo cirlnsice: Enferm
M, Marinho It mitiase dasafind”
43 Sha OT, Tem MG Edwsgopermanerts om side prospdio | 2003 Poumes | R Enfem
Rese CC, Sout VT & pofssonss g uma  residinca UFsM
mudtidsciplinar
A4 beirohRE, Prado ML The eduetiondl proctice of preceprors in | 2003 Ings Rev  Galdha
hedtheae msidendes o study o reflectie Enferm.
proctics
A5 Sha EMO, Codeiro Contribuggo do mrso exedaimpio, | 2014 Potumes |btn P
AAO, Fenandes |0 modifidde de rasdénci pan o sber Enfarm
Sva 5, Teneina GAS profimions
A6 Mguar I, Castro MG The fomotion of nurss in mesidency | 2014 Ings Rev  Galdha
Rargel AGC, Pedreim  progromsin public ond private intensive com Enferm
LC, Fagundas NC units
A7 Melo MG Quehei GG Poblemotizng  the  multrofessions! | 2014 Ingles Rev Esz Enferm
Gowea MV oncdlogy residence: protocd of procticl Ui
tagching in parspectiv of nursing residants
AR Sha OT, Tem MG Edwagopermanent: emslde s mrtide | 2014 Potumes | Re  Galda
Camponogara 3, ke profisionis de ma Enferm
MHL Roso (€, Maiar  rasicéndamuifidisciplinar: astudo d caso
M3
AR ParwiALF Weido MO Fomaghe & insrgio profimionsl das | 2014 Potupes | Rewenkm
ememin G0 i de pesdenciem Uz
enfermagem chstatrica
MO Lima GV, Parsia AF,  Expartitivas motivagles « parceprles das | 2005 Portumes | Escdors Nery
Guid NFE, Poganf enrmeins schre 3 emeciizacic em
M, bauo CIF, Mowa  enermagem  obstetic w0 modibdade
MY rsidnda
M1 Shva IC, Contim [ OBl Percaplo dos residentss schoe sis stuagio | 2005 Portupés | Acte o
U, Chavagia 3R, Amaral  no programa de residéncia muitiprafizsions Enfarm
EM
U7 Magnabomo G Hedded Opnde de epmmos scbre o cso e | 2005 Potumes | Bemim:
ML Vannuchi MTO, residinda em marinca dos mrvigs de Ciancias
Rogansis MR, 3iva  enfermagem Bioltieicas & da
LG Saude
M3 Fonre UMM, Resdanci mutigofimiond em sabde: tem | 2015 Potumes | ABCS Haolth i
Guarnieri 4F validoa pana?
B4 Fernandes MM, Back  Suffering ond plecsure in the procem of | 2015 Inges Rev  Galcha
CLC, Vieiller TH, Viere  forming multidisciplingry hedlth residents Enfarm.
\, Fratas PH, Prastes FU
B3 Sva OT, Tem MG Fesdénca mufprofmion! como esapo | 2006 Potumes | Testo Comtesto
frus MHL  intercessor para 3 aducagio parmanante am Enferm
Camponogra §, Javier  smide
M3
ME Mattos TMC declora que parme 3 pritice e edoacio | 2006 Portumes | Tems
permanente por tutores e preceptones da [Doutorade em
rasidé nda multiprofssonalem salde Enfarmagem]

Fonte: dados da pesquisa.
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Observa-se que o ano com maior
numero de publica¢des referentes a tematica

em discussdo foi 2013; o maior nimero de

estudos foi encontrado nallLACS; com
predominio do métodoqualitativo
considerado nivel 6 de evidéncia
cientifica”.Quanto 2 origem dos estudos, o

Brasil concentrou todas as publicagdes. A
Figura 1 apresenta o fluxograma com a
estratégia de busca e selecdo das produgdes

que compuseram a amostra.

Figura 1. Fluxograma com a estratégia
de busca e selecao das produgdes que
compuseram a amostra. Belém, PA, Brasil,

2017.
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Busca de producdes nas bases de dados
eletrinicas por meio das associaches de
eserifores:

“Infemato ¢ Residéneia” AND “Fducacio em
Enfermagem”, “Intemato ¢ Residéncia” AND

{

Leitura dos tesummos para
tefnamento das produces

1
61 artigos
Pré-selecionados

'

Leitora seleva ¢ aplicagdo dos

“Precentoria”

critérios d inclusio ¢ exclusio

Producdes exchuidas: 46 Produges ncluidas: 16

33 por ndoversarem sobte 0 BDENF:2
fema LILACS:§
13 vor reneticdo SCEELO: 6

Fonte: dados da pesquisa.

As principais tematicas discutidas pelos
autores no periodo estudado foram:
residéncia como aprendizagem significativa e
como complementariedade a formagdo do
enfermeiro; educagdo permanente em saude
como dispositivo de integracdo da teoria e
pratica, versando sobre o aprimoramento nos
conteldos tedricos e na supervisdo direta da
preceptoria; o papel da residéncia na pratica
multiprofissional, reconhecimento do trabalho

do residente pelo usudrio e a experiéncia da

residéncia no contexto do trabalho em saude.
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Os temas citados com maior frequéncia

nos estudos analisados foram elencados e
organizados em trés categorias as quais serdo

discutidas a seguir.
Discussao

Residéncia como complementariedade a
formagao do enfermeiro
Foram selecionados oito estudos (Al,
A3, A7, A9, A10, A11, A12, Al13)direcionados
para essa discussdo, todos com a abordagem
voltada para aresidéncia como
complementariedade a  formacdo do
enfermeiro.
A residéncia surgiu com necessidade de
uma aproximacdo dos referenciais tedricos
com a pratica, almejando a integracdo dos

saberes?

, pois no percurso da graduacao,
ocorre a distribuicao de disciplinas, conteuddos
e de procedimentos, gerando uma
fragmentacdo e possivel desarticulagdo do

saber®

.Nesse ambito, ¢é imprescindivel
discutir os desafios relacionados ao processo
de formacdo desses profissionais e o papel da
residéncia em suprir algumas lacunas da
graduacdo, concomitantemente a formacdo
de recursos humanos para o SUS, objetivo
central da residéncia’.

A formacdo na modalidade residéncia é
considerada como uma qualificacao
profissional diferenciada, por meio da

utilizacdo de metodologias dialdgicas, ativas,
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problematizadoras e participativas, que
possibilitam o desenvolvimento de saberes e
competéncias profissionais, a seguranca no
desenvolvimento do trabalho e a satisfacao

1011 Além disso, oportuniza a

com a profissao
qualificacgdo dos servicos de saude,
incentivando a reflexdo sobre a pratica
desenvolvida, possibilidades e limites de
atuacdo, instigando e incentivando sua
transformaggo®®.

A vivéncia clinica é considerada
essencial para a formacgao do enfermeiro, pois
possibilita o desenvolvimento da
competéncia/julgamento clinico, atributos
necessarios para atuar em face de uma
determinada situacdo, articulando-se de
forma pertinente, eficiente e humanizada™®.
Tal fato contribui para a melhoria dos servicos
prestados no nosso sistema Unico de saude,
a0 passo que serve como base para uma nova
conduta e um novo olhar profissional, mais
humanizado, com integralidade da atencdo e
postura critica e reflexiva'®, colaborando para
a construgdo de novos paradigmas de
assisténcia a saude, conforme os critérios
estabelecidos pelo SUS para a garantia de
qualidade no atendimento a populacdo™*2.

A proposta de atuacdo e formacao
oportuniza a aprendizagem dos residentes
inseridos na realidade dos servigos de saude,
cujo processo de trabalho pode ser

potencialmente construido e reconstruido no

cotidiano, buscando articular o conhecimento
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interdisciplinar e a pratica multiprofissional e
intersetorial™.

O crescimento profissional adquirido
pelo enfermeiro durante o programa de
residéncia, principalmente no que diz respeito
aos campos de estagio, tanto gerenciais como
assistenciais, foram enfatizados nos estudos

213 residéncia em

analisados™.Logo, a
enfermagem tem sido vista como uma
importante forma de qualificacdo profissional,
proporcionando ao enfermeiro recém-
formado experiéncia e maturidade necessdrias

ao exercicio profissional de forma gradual®**>.

Residéncia na Educa¢ao Permanente em
Saude (EPS)

Para discussao dessa categoria, foram
eleitos sete estudos (A2, A3, A6, A8, Al1, A15,
A16) com a abordagem voltada para a
Educacao Permanente em Saude no processo
de formacao dos residentes.

A EPS ¢é compreendida como um
dispositivo para transformacdo da drea
dasaude, em que as a¢des visam amelhoria do
padrdo de assistencia’, buscando qualificar a
formacgdo profissional e fortalecer o SUS, ao
passo queassegura o desenvolvimento dos
trabalhadores e instituicdes de satude. Nesse
sentido, a EPS é aplicada pelos programas de
residéncia como um processo politico que
coloca em ato uma pratica de encontro entre
profissionais, por meio da producdo de

conhecimentos em salde, das suas agoes,

REVISTAENFERMAGEM ATUAL | 2018; 86: EDICAOESPECIAL

UAL



ARTIGO ORIGINAL s \REVSTA

pensamentos e desejos de protagonismo pelo
Sus®.

A Politica Nacional de Educagdo
Permanenteem Saude (PNEPS) propde uma
nova configuracdopara os profissionais de
saude produzirem conhecimento e pensar a
educacdo e o trabalho™. Além disso, a EPS
possibilita o questionamentoda realidade,
desenvolvendo metas atravésde propostas e
projetos que viabilizem a mudancga de pratica,
permeadas pelos saberes e conexdes
atualizadas®. Contudo, é necesséria a insergao
do residente de enfermagem nesse cenario de
otimizacdo do processo de EPS, sobretudo
para a melhoria do cuidado prestado nas
instituigéesm.

A EPS possibilita ao preceptor e tutor
confrontar o modelo e a pratica instituida
como possibilidade de mobilizacdo para
disparar novos processos, conceitos e
significados ao modelo assistencial e
educacional. Todavia, sua auséncia pode
favorecer a alienacdo do fazer prescritivo,
repetitivo, e levar a reproducdo e reproducdo
passiva, submissa aos padrdes construidos e
definidos pelos que mantém as relagGes de
dominacdo, sem exercer a capacidade critica
de interpretar a ideologia, ficando presos ao
modelo vigente e a realidade que se apresenta
a sua volta’.

O programa de Residéncia emerge
como estratégia formativade educacdo

continuada, sendo concebido combase na
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integracdo ensino e servico, aproximando o
profissional a realidade do trabalho™. Para os
residentes, a EPS possibilita a reflexao acerca
de suas experiéncias vividas nos servicos de
saude, estabelecendorela¢des da teoria com a
realidade vivenciada, possibilitando que suas
acdes possam ser transformadas a partir do

processo pratica-reflexdo-praxis™*>.

Ensino e aprendizagem na residéncia em
enfermagem no contexto do trabalho em
saude

Dentre os estudos analisados, quarto
estudos (A4, A5, A7, A14) abordaram a
discussdo sobre o processo de ensino-
aprendizagem na formacdo dos residentes de
enfermagem no contexto do trabalho em
saude.

Historicamente, o ensino na salde tem
sido pautado no uso de métodos tradicionais,
colocando o professor no centro do processo
educativo, como transmissor de contetdo, e o
aluno um mero expectador, passivo e
repetidor. Contudo, hd um reconhecimento
internacional da necessidade de mudanca na
educacdo de profissionais de saude, havendo
uma crescente preocupacao com a qualidade
da formacdo™. Com isso, compreende-se que
no processo de formacdao de preceptores,
esses precisam conceber o que significa um
processo dialético de ensino aprendizagem,
num modelo educativo e de perspectivas

pedagdgicas que levem os profissionais a
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extrairem das situacbes complexas e
contraditdrias de seus exercicios profissionais
diarios apossibilidade de superar obstaculos e
construir alternativas de solugdo®® .

Nesse sentido, ha tempos sdo
reconhecidos métodos ativos no
desenvolvimento dos processos de ensino-
aprendizagem, que trabalham
intencionalmente com problemas e valorizam
o aprender a aprender, dentre eles, a
Metodologia da Problematizagdo (MP)*. Vale
ressaltar, que o  processo  ensino-
aprendizagem envolveestratégias didaticas e
de conteludos, implicando num modo de
intervir em salde, onde os programas de
residéncia aderem  visandoatender as
diretrizes e principios do SUS e transformar o
modelo de formagdodos trabalhadores®>?**.
Para isso, é necessario que o profissional
adquira competéncias essenciais no ambito do
trabalho, que envolvem conhecimentos
especificos, habilidades e atitudes compativeis
com as situagdes que surgem para a tomada
de decisdo”.

O preceptorcomo um dos protagonistas
no processo de  ensino-aprendizagem
necessita ter conhecimentos que vao além dos
saberes sobre a pratica, e ser -capaz
detransformar a vivéncia do campo

profissional em experiéncias de

aprendizagem®*?.

Contudo, a preceptoria
executada pelosprofissionais, frequentemente

ndo é exercida de forma correta e satisfatoria,
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devido a auséncia de apoio financeiro, rotina
atribulada de afazeres burocraticos e
assistenciais e carga horaria excessiva.
Também ¢é notério o despreparo dos
preceptores, devido a inexisténcia de
formacdo pedagdgica, o que podera
prejudicar o aproveitamentoda residéncia,
sendo necessario a instituicdo prever e
investir na formacdo do preceptor®.

Os residentes, por sua vez, precisam ser
inseridos na aplicacdo da MP, que requer de
seus atores um olhar diferenciado para
perceber a dinamicidade deste processo,
exigindo escuta, flexibilidade, sensatez,
disponibilidade e pré-atividade, visando maior
eficacia desta, atingindo seu objetivo final,
que é a formacdo qualificada e exceléncia na
assisténcia prestada pelos profissionais
envolvidos™,  visto que, a residéncia
proporciona a oportunidade de
aprofundamento tedrico e inova¢do na pratica
profissional®®, formando profissionais de
salude para o trabalho em equipe e,
consequentemente, para a transformacgdo das
praticas, com vistas a integralidade no
cuidado®.

Além disso, a residéncia propicia a
formacdo do residente em pesquisa cientifica,
sendo fundamental para o aluno realizar suas
atividades com embasamento cientifico,
promovendo assim transformagdes em sua
pratica profissional, além de prepara-lo para o

ingresso em programas de pds-graduagao
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stricto senso, formando profissionais bem
preparados para o exercicio da pratica
profissional, com condicdes de atender a
demanda do mercado de trabalho onde a
tecnologia exige maior conhecimento e
especializagio®.

Acredita-se que este estudo comporte
limites referentes a quantidade de bases de
dados utilizadas para a busca bibliografica e a
estratégia de busca por descritores em
portugués, podendo ser suprida através da
ampliacdo do numero de bases de dados e

idiomas dos descritores.

Conclusao

A partir dos estudos analisados, esta
revisdo  evidencioua importancia  dos
programas de residéncia no contexto ensino-
apredizagemem enfermagem para
desenvolver profissionais de
saudequalificados e com competéncias para o
trabalho no ambito do SUS, articulando os
conhecimentos adquiridos na formacao inicial
com a complexidade dos determinantes que
se inter-relacionam na vida e no cuidado a
saude da populagao.

Com isso, o residente adquire seguranca
profissional para o desenvolvimento das
atividades praticas, se conscientiza da
necessidade do aprendizado complementar,
colabora com as orientagOes para a equipe de
melhores

enfermagem proporcionando
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condicbes de trabalho e elevando o padrao de
atendimento institucional.

Vale ressaltar, que a educacado
permanente em salde estd presente em todo
o processo de formacdo dos residentes, por
meio das reflexdes didrias de atividades reais,
buscando articular a teoria e prdtica na
formagdo em saulde, agregada a politica
institucional dos trabalhadores, possibilitando
gue suas agbes possam ser transformadas a
partir do processo pratica-reflexao-praxis.

Constatou-se, que no processo de
ensino e aprendizagem na residéncia, os
principais atores sao o preceptor e o
residente. Contudo, nem todos os preceptores
estdo adaptados com esse modelo, onde
muitos ainda ndo sdo capazes de estreitar a
distdncia entre teoria e pratica, nota-se a
desmotivacdo dos preceptores pela auséncia
de auxilio financeiro para a supervisdo dos
residentes.

Ademais, é preciso lembrar que a
sobrecarga de trabalho, burocrdtico e
assistencial, carga horaria excessiva e um
frequente dimensionamento de pessoal
inadequado, favorecem um conhecimento
estatico, sendo necessario a instituicdo prover
a formacdo do preceptor, fornecendo
conhecimento sobre as no¢des de organizacao
didatica e pedagogias ativas de aprendizagem,
com a finalidade de melhor instruir o

residente, tornando umaparceria benéfica pra
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ambos, visto que o preceptor terd um aliado
na divisdo de tarefas.

Portanto, os programas de residéncias
hoje se configuram como uma importante
ferramenta de qualificacdo profissional,
muitas vezes suprindo algumas lacunas da
graduagdo, concomitantemente a formacgao
de qualidade para servico do SUS, sendo a
preceptoria uma atividade fundamental para
favorecer o processo de construcdo de
conhecimento significativo na formagao
humana e profissional, visando uma formacao
qualificada e exceléncia na assisténcia
prestada pelos profissionais envolvidos.

Recomenda-se, primeiramente, o
desenvolvimento de novas pesquisas, com
niveis de evidéncia elevados, haja vista que as
producdes de enfermagem nesse sentido sao,
em sua maioria, qualitativas e que o tema em
questdo é de grande relevancia conforme
exposto nesta revisdo; além disso, o objetivo
proposto do estudo foi alcan¢ado e indica-se a
aplica¢do pratica dos conhecimentos extraidos
dessa revisdo, como forma de suprir as
necessidades de melhoria evidenciadas no
processo ensino-aprendizagem de
enfermeiros residentes e preceptores, de
modo a garantir a evolucdo do ensino em
enfermagem e,consequentemente, da

atuacdo profissional desta categoria.
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