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Introducéo: A residéncia em Enfermagem teve o seu inicio no Brasil na cidade de S&o Paulo, em
1961, na modalidade de Pediatria(1). A residéncia em Enfermagem pode ser definida como uma
modalidade de especidizacdo que visa o0 treinamento laboral, de maneira a articular a teoria e a
prética tendo como produto uma qualificag8o profissional otimizada(2). No Hospital Universitario de
Londrina em conjunto com o Departamento de Enfermagem da Universidade Estadual de Londrina, a
residéncia em Enfermagem é ofertada nas areas de Gerenciamento de Servicos de Enfermagem,
Cuidados Intensivos do Adulto, Urgéncia e Emergéncia, Salde da Crianca, Enfermagem
Perioperatéria e Neonatologia, além da Residéncia em Enfermagem M édico-Cirlrgica desmembrada
em 2009 em Cuidados | ntensivos do Adulto e Urgéncia e Emergéncia. Os cursos foram ofertados pela
primeira vez no ano de 2006 e o enfermeiro residente cumpre uma carga horéria semanal de 60 horas,
entre atividades assistenciais e didéticas(3). A supervisdo do enfermeiro residente é realizada através
da preceptoria, a direta que é efetivada pelo enfermeiro do campo de realizagdo do estégio e a
indireta, realizada pelos docentes(2). O enfermeiro amea desempenhar sua funcdo objetivando
colaborar com modificagcfes no panorama da salde(1), e o enfermeiro residente agrega valores e
serve de estimulo para fortalecer e enriquecer esta visdo. Objetivo: Descrever a experiéncia de um
enfermeiro preceptor de campo da Residéncia em Enfermagem. Metodologia: trata-se de um relato de
experiéncia de um enfermeiro preceptor de campo de estégio de enfermeiros residentes das areas de
Geréncia dos Servicos de Enfermagem e Enfermagem Médico-cirdrgica no periodo de julho de 2006
amaio de 2011. Relato da experiéncia: no final do més de julho de 2006, assumi a coordenacdo de
uma unidade de internacdo médico-cirdrgica masculina adulta no Hospital Universitario de Londrina
e tive o primeiro contato com a Residéncia que estava recém-implantada na instituicéo. Comecamos
um processo de aproximagdo e conhecimento, em particular com as duas enfermeiras residentes das
areas de Geréncia dos Servicos de Enfermagem e Enfermagem Médico-Cirlrgica que atuavam nesta
unidade. O primeiro contato foi muito importante para conhecer os objetivos, perspectivas e temores
de cada residente, 0 que nos auxiliou no processo de calibracdo do relacionamento profissional. Logo
em seguida comegaram as reunides de avaliagdo que contavam com a presenca dos docentes da area
de concentragdo de cada residéncia, com 0s enfermeiros preceptores e com os residentes. Estas
reunides ocorreram mensalmente e 0 processo de construcéo e consolidacdo da Residéncia deu-se de
maneira conjunta servigo-academia, o que fortaleceu e alavancou o programa. A presenca do
enfermeiro residente na unidade contribuiu de forma muito positiva para o desenvolvimento dos
profissionais que ali atuavam e estimulou os mesmos na busca por novos conhecimentos. A
coordenacdo da unidade em questdo despertou para o olhar cientifico e nos eventos promovidos pela
Instituicdo nos anos de 2007 a 2011 foram apresentados seis trabalhos cientificos, sendo dois
premiados, fato este inédito inclusive para a unidade em questdo. Deste ponto de vista, ou sgja, na
busca pelo conhecimento, percebeu-se que nas unidades que recebiam residentes, os enfermeiros
comecaram a despertar na busca por especializagBes strictu senso, tanto em nivel de mestrado quanto
doutorado. A presenca dos residentes também despertou para a investigacdo de atualizagdes
cientificas constantes, o que corroborou para 0 aumento do nimero de capacitacOes realizadas para a
equipe de enfermagem e auxiliares operacionais (zeladoria), pela Divisdo de Treinamento ou pelos
préprios residentes. Enfatizando a producéo cientifica, a participacdo dos enfermeiros preceptores no
desenvolvimento de projetos que embasaram artigos cientificos com posterior publicacdo foi aspecto
muito positivo, pois integrou e fortaleceu mais o tridngulo ?residente-enfermeiro preceptor-docente? e
colocou 0 servigo e o programa em posicdo privilegiada além de trazer satisfag8o profissional para o
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enfermeiro preceptor de campo, envolvido com o projeto desenvolvido. O respeito entre as categorias
também é algo que merece destague; e tal fato sd é possivel porque cada personagem tem o seu papel
bem definido. I1sso se deve a maturidade dos enfermeiros preceptores em perceber que o residente
vem para ser um colaborador para melhorias no servico e ndo alguém que esta ali para ocupar o
2meu? espaco, aliado a experiéncia e sabedoria dos docentes em orientar estes residentes, muitos
ainda recém-graduados e inexperientes. Ressata-se também o olhar para o residente como um
profissional que embora ja tenha suas responsabilidades por possuir registro legal no nosso érgéo de
representacdo, também tem a sua funcéo académica e de aprendizado a ser desenvolvida e ndo pode
ser simplesmente absorvido por uma rotina, mas as suas competéncias didatico-pedagdgicas devem
ser observadas e, este fato sempre foi primazia na nossa atuagdo enquanto preceptor, outorgando
autonomia nas decisdes, porém ndo deixando de atentar para as obrigacBes. Conclusdo: deixei a
preceptoria da residéncia em maio de 2011, e olho para trés com um saldo muito positivo, pois além
do crescimento pessoal, a residéncia me proporcionou ingressar num programa de Mestrado, muito
disposto a buscar novos conhecimentos e colaborar para o crescimento do programa. Conclui-se que a
residéncia oferece uma vasta oportunidade de crescimento pessoa e profissional para todos os que
estdo envolvidos com a mesma, tanto direta quanto indiretamente. Pode-se considerar uma grande
conquista desta ingtituicdo e da enfermagem como um todo, porque prepara profissionais com uma
visdo critico-reflexiva, ou sgja, que ndo apenas aponta 0 problema, mas que acima de tudo busca
solugdes para 0 mesmo. Além disso, aia cada vez mais a arte do cuidado com a ciéncia do cuidar,
tornando ou fortalecendo cada vez mais a Enfermagem como uma ciéncia. Esta modalidade de
pos-graduacdo oferece uma oportunidade impar para o profissiona enfermeiro estar melhor preparado
para ingressar no mercado de trabalho e destacar-se ndo por suas criticas, mas por suas sugestdes.
Acreditamos que profissionais melhor preparados podem fortalecer a classe e ser reconhecidos por
sua competéncia técnica e conhecimento. Destacamos para finalizar que apesar de existir umarelagdo
complexa, mas interdependente entre os eixos tedrico-pratico-pesquisa-extensdo/assisténcia, a
residéncia permite ao profissional, tanto residente, quanto enfermeiro preceptor, quanto docente,
estender a amplitude do seu conhecimento, pois 0 ensino ainda é o principa protagonista e fator
primério e essencial para uma qualificacdo satisfatdria para o enfermeiro. Descritores. Internato e
residéncia; Especializacao; Educacio de Pos-graduacio em Enfermagem. REFERENCIAS 1. Aguiar
BGC, Moura VLF, Séria DAC. Especializacdo nos moldes de residéncia em enfermagem. Rev Bras
Enferm 2004; 57(5): 555-9. 2. Carbogin FC, Santos KB, Alves MS, Silva GS. Residéncia em
Enfermagem: a experiéncia de Juiz de Fora do ponto de vista dos residentes. Ver APS 2010; 13(2):
245-249. 3. Curso de Enfermagem Universidade Estadual de
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