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RESUMO

Santos VR. Auditoria como instrumento de avaliacdo pedagdgica de internato de
curso de medicina: proposta de manual para auditor [dissertacdo]. Sdo Paulo:
Universidade de Sao Paulo, Faculdade de Odontologia; 2023. Verséao Original.

Este estudo surgiu da experiéncia da autora como auditora do Internato de Medicina
em uma Universidade privada de Sao Paulo. O foco é transformar a auditoria feita
por profissionais de saude em uma IES, visando trazer novas abordagens que
valorizem a competéncia do auditor, usada para avaliar continuamente a experiéncia
de ensino. O debate sobre usar a auditoria como ferramenta de avaliagdo para o
internato busca melhorar o aprendizado na pratica clinica e a qualidade do curso.
Contribuindo para a formacao de profissionais alinhados com as necessidades de
saude do pais. Objetivo: Discutir o modelo de auditoria como um instrumento de
avaliagdo pedagodgica no Internato de Medicina, apresentar critérios de avaliacéo
como experiéncia pedagogica e desenvolver um manual de auditoria como
instrumento de avaliagdo pedagogica do Internato de Medicina. Método: Foi
realizada uma Revisdo Integrativa e a pesquisa foi realizada em duas bases de
dados, Lilacs e Medline (via portal BVS), a amostra desta revisao constituiu-se de 18
artigos. Resultados: Embora nenhum estudo tenha abordado diretamente o topico
desta pesquisa, a andlise revelou que a "Avaliacdo Educacional Médica" foi
amplamente discutida em 10 artigos (62,5%). Essas fontes enrigueceram as
reflexdes deste estudo. A partir dos resultados, foi concebida uma proposta de
Manual de Auditoria destinado a orientar os cenarios de ensino-aprendizagem.
Conclusdo: A auditoria dentro das IES desempenha um papel importante ao
promover abordagens que garantem uma avaliacdo continua da experiéncia
educacional. Apesar de estar inserido de forma indireta nos processos educativos, 0
auditor tem um papel significativo ao facilitar a ligacdo entre a academia e 0s
servicos de saude, contribuindo para a reflexdo do conhecimento subjacente a
pratica pedagogica. Com base nas conclusdes, foi elaborado um manual para apoiar
e incentivar os profissionais de saude, no processo de implantacdo de auditoria

dentro de uma IES.

Palavras - chave: Educacdo em Saude. Avaliacdo Educacional. Educacdo Médica.
Internato e Residéncia. Auditoria em Saude.






ABSTRACT

Santos VR. Audit as an instrument for the pedagogical evaluation of medical school
internship: proposal for an auditor's manual [dissertation]. Sdo Paulo: Universidade
de S&o Paulo, Faculdade de Odontologia; 2023. Versao Original.

This study originated from the author's experience as an auditor in the Medical
Internship program at a private university in Sdo Paulo. The focus is to transform the
auditing carried out by healthcare professionals in an educational institution, aiming
to introduce novel approaches that emphasize the competence of auditors, which is
utilized to continuously evaluate the teaching experience. The discourse surrounding
the utilization of auditing as an assessment tool for the internship program aims to
enhance learning in clinical practice and the overall quality of the course,
consequently contributing to the formation of professionals aligned with the nation's
healthcare demands. Objective: To discuss the auditing model as a pedagogical
assessment instrument in the Medical Internship program, to present evaluation
criteria related to pedagogical experience, and to develop an auditing manual as a
pedagogical assessment tool for the Medical Internship program. Method: An
Integrative Review was conducted, utilizing two databases, Lilacs and Medline (via
the BVS portal). The sample for this review comprised 18 articles. Results: While no
study directly addressed the topic of this research, the analysis revealed that
"Medical Educational Evaluation" was extensively discussed in 10 articles (62.5%).
These sources enriched the reflections of this study. Based on the results, a proposal
for an Auditing Manual was conceived, intended to guide educational settings.
Conclusion: Auditing within educational institutions plays a crucial role in promoting
approaches that ensure ongoing evaluation of the educational experience. Despite
being indirectly involved in educational processes, the auditor holds a significant role
in facilitating the connection between academia and healthcare services, contributing
to the contemplation of knowledge underlying pedagogical practice. Based on the
conclusions drawn, a manual was developed to support and encourage healthcare

professionals in the implementation of auditing within an educational institution.

Keywords: Health Education. Educational Measurement. Education Medical.
Internship and Residency.
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1 INTRODUCAO

Esse trabalho surgiu a partir de uma experiéncia profissional quando fui
convidada para ser auditora do Internato de Medicina em uma Universidade privada
do Estado de S&o Paulo. O objetivo estava alinhado & missao, visdo e valores da
Universidade, e buscava sobretudo melhorar a qualidade do Curso, obtendo cada
vez mais reconhecimento no mercado.

Por ser inovador e sem precedentes, o projeto veio acompanhado de desafios
inéditos que vao desde o alinhamento de processos de trabalho, elaboracdo de
fichas de auditoria com informacdo documentada sobre as conformidades e nao
conformidades, definicAo dos riscos até a identificacdo e estabelecimento dos
indicadores de qualidade no ensino-aprendizagem.

Contudo em minha experiéncia notei que o trabalho acabou por se tornar
mais baseado em averiguagOes e cobrancas relacionadas ao regime de trabalho,
como por exemplo, a presenca ou ndo do professor/preceptor em campo, horario de
entrada e saida dos professores/preceptores, checklist dos discentes, adequacédo
das vestimentas nos campos de pratica conforme estabelece a norma
regulamentadora 32 (Brasil, 2005) sobre diretrizes basicas de protecdo a seguranca
do paciente e a saude dos trabalhadores dos servi¢os de saude.

Conforme apontado por Bondia (2002, p. 25), o termo "experiéncia" deriva do
verbo latino "experiri”, que significa "provar" ou "experimentar”. Segundo o autor, a
experiéncia €, em primeiro lugar, um encontro ou uma relacdo com algo que é
vivenciado, testado e comprovado. Aléem disso, é importante ressaltar que a palavra
"experiéncia" também carrega consigo a ideia de movimento, de travessia, de
percurso e de viagem, uma vez que o prefixo "ex" remete a exterioridade e o
elemento "per" esta associado a nocao de passagem e caminho (Larrosa, 2011, p.
8).

Nesse sentido, a experiéncia esta se tornando cada vez mais escassa em
virtude do excesso de informacgdes, opinides, demandas de trabalho e da falta de
tempo que nos impedem de vivenciar plenamente. Esses fatores tém restringido
nossa capacidade de experimentar e testar as coisas por nés mesmos, limitando
nossa relagdo com o mundo e comprometendo a profundidade das experiéncias que

podemos ter (Larrosa, 2011, p. 8).
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Dada a dimensdo da experiéncia vivenciada por mim como enfermeira
auditora do Internato do Curso de Medicina, a0 mesmo tempo em que cursava o
Mestrado Profissional Interdisciplinar em Saude na Universidade de S&o Paulo
(USP), iniciei minha jornada de pesquisa buscando contribuir para novas praticas
voltadas ao aproveitamento dessa bagagem profissional como modelo de avaliagéo
permanente da experiéncia pedagdgica.

Como parte integrante deste trabalho, destaca-se que nas Instituicbes de
Ensino Superior (IES) o trabalho de auditoria interna tem como principal objetivo
apoiar os controles de gestdo. Nesse sentido, suas atividades estdo voltadas ao
monitoramento e implementagdo das normativas internas, assistindo os gestores na
tomada de decisédo e prestacdo de contas com transparéncia (Fonseca et al., 2020).

A opcao pelo Mestrado Profissional permitiu estabelecer uma ponte entre a
academia e a pratica profissional, integrando os saberes teéricos e metodoldgicos
com a realidade vivenciada no ambiente de trabalho. Essa abordagem se mostrou
fundamental para promover uma avaliacdo mais aprofundada e embasada da
gualidade educacional, contribuindo para a identificacdo de areas de melhoria e o
desenvolvimento de estratégias eficazes para aprimorar o ensino.

Parte essencial no desenvolvimento formativo de um médico esté no Internato
de Medicina, que regulamentado pela Resolugdo do Conselho Nacional de
Educacdo e da Camara de Educacdo Superior (CNE/CES), de 20 junho de 2014,
ocorre nos dois Ultimos anos da graduacdo, dividido em quatro semestres de
insercdo nos cenarios de praticas de aprendizagem, pois é onde ele ir4
compreender o funcionamento do SUS e a funcéo de seus atores sociais dentro da
estrutura politica (Andrade et al., 2021; Bertao et al., 2021).

Espera-se que eles adquiram a compreensao do sistema, através de
experiéncias ocorridas até o final da graduacdo, porém, é dificil determinar tal
conhecimento, pois ndo € possivel calcular o quanto de vivéncia € necessaria para
capacitar o aluno a elaborar um diagndéstico complexo ou realizar um procedimento
cirdrgico (Teixeira et al., 2015).

Esse aluno é assistido durante suas atividades em campo de estagio por um
profissional que nem sempre tém funcdo académica dentro da IES, mas que exerce
atividade assistencial em algum dos cenarios de praticas e necessita de
competéncia pedagogica e habilidade clinica embasada no conhecimento tedrico

facilitando o envolvimento do estudante com o usuario dos servicos de saude e
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equilibrando a atividade de preceptoria e a assisténcia ao servico de saude com
eficicia (Albuquerque et al., 2022).

Uma vez que o ambiente de trabalho tem que se transformar em ambiente
formador, esse trabalho se justifica pensando em como a proposta de auditoria pode
contribuir para avaliagdo pedagogica de um programa de Internato em um Curso de
Medicina dentro de uma IES.

Sendo assim, esta pesquisa objetiva discutir o modelo de auditoria como um
instrumento de avaliacdo pedagdgica no Internato de um Curso de Medicina e com
isso, espera-se influenciar positivamente no processo ensino aprendizagem que
ocorre nos cenarios de praticas e consequentemente na qualidade dos cursos,
contribuindo na formacédo e entrega de um profissional com perfil adequado as

necessidades e as politicas de saude do pais a sociedade.
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2 REFERENCIAL TEORICO

A revolucao industrial do século XIX alavancou o surgimento de empresas e
comércios fazendo emergir um novo modelo nas atividades de auditoria como a
conhecemos hoje, com o intuito de controlar oS processos organizacionais e
assegurar a qualidade dos servicos prestados (SolonTajra et al., 2011).

Impondo um maior espaco e reconhecimento no mundo corporativo, devido
ao seu papel na garantia da confiabilidade das informacdes e na elevacdo da
eficacia das organizacdes, sua palavra deriva do termo em latim "audis" que significa
"ouvir", e historicamente surgiu da necessidade de avaliar a contabilidade de
produtos vendidos e a qualidade deles (ltacarambi et al., 2022; Fonseca et al.,
2020).

Por ser um facilitador na gestao, a auditoria vem ganhando forga, garantindo
a gqualidade dos servicos oferecidos. Seu destaque vem a partir da dinamica
adquirida dentro do setor de saude, nos ultimos tempos, com um novo contexto e
implementacéo de bases politicas normativas (SolonTajra et al., 2011).

Embora ainda se tenha muito o que discutir sobre a evolugdo em seus
processos de trabalho, instrumentalizacdo e gestdo orgcamentaria, ja faz tempo que a
auditoria deixou de ter apenas uma conotacao fiscalizadora e punitiva e assumiu um
papel amplificado, enfatico e educacional (SolonTajra et al., 2011).

Considerando que auditoria € uma atividade de avaliacdo voltada para analise
da adequacdo de certo produto, assim como sua eficacia, custo e qualidade, pode-
se considerar que esta é uma atividade de avaliagcdo capaz de credenciar um servico
ofertado que adeque a satisfacdo do interesse do contratante, podendo ser,
inclusive, uma instituicdo de ensino (Werle, 2022).

Kurcgant (1991, p. 216), define auditoria como sendo a analise meticulosa,
por pessoa nao envolvida no processo, sobre como uma atividade foi programada e
como ela esté sendo realizada de fato.

Pode ser utilizada como forma de avaliacdo da efetividade e eficacia dos
servicos prestados, confrontando os dados coletados com os padrbes pré-
estabelecidos (Sousa, 2015).

Na enfermagem, a auditoria tem seu foco no controle de custos influenciando

positivamente na qualidade do atendimento ao cliente, apontando possiveis
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indicadores como base para implementagdo ou alteracdo dos processos internos
(SolonTajra et al., 2011).

Qualquer relatério de auditoria € apenas tdo bom quanto as acbes que
estimula. Essas ac6es ndo sdo tomadas pelo auditor, mas por membros da
organizacdo que estdo dispostos a investir seu tempo e esforco para a
tomada das ac8es corretivas necessarias (O'hanlon, 2006, p. 169).

Em outras palavras, a auditoria questiona o porqué dos resultados nao
conformes, porém, nunca visando punicao e, sim, gerar incbmodo suficiente para a
implantacdo de acdes preventivas e/ou corretivas tornando-se um processo
educativo (Finger et al., 2014).

As Instituic6es de Ensino Superior (IES), utilizam os servigcos em saude para a
realizacdo dos estagios, em conformidade com a Politica Nacional de Educacao
Permanente (PNEPS) que fomenta o planejamento, execucdo e avaliacdo dos
processos formativos, integrando Ensino-Servigo-Comunidade e transformando o
ambiente de trabalho em ambiente de ensino (Miccas; Batista, 2014).

Nesse sentido, o processo de avaliacdo vai muito além de atualizacdo e
capacitacdo da formacdo no ambiente de trabalho, mas promove mudancas e
discussdes nas relacdes institucionais, renovando a convivéncia dos usuarios com
os trabalhadores e gestores (Pagani; Andrade, 2012).

Desde 1996, as Instituicbes de Ensino Superior (IES) tem discutido sobre
gualidade na formacdo dos seus futuros profissionais, impulsionadas pela Lei de
Diretrizes e Bases para Educacdo n° 9.394 que tornou obrigatéria especificacbes
sobre a qualificacdo do corpo docente, bem como a quantidade minima de aulas a
serem ministradas por cada professor (Oliveira et al., 2020).

Garantir a qualidade dos servicos ofertados € preocupacéo constante dentro
de grandes corporacgdes, uma vez que o cliente atual tem informacbes precisas
sobre seus direitos, para tanto, tem-se utilizado o servico de auditoria continua como
mantenedor da qualidade (Silva; Vieira, 2015).

A auditoria ligada a qualidade na area da saude, surgiu pela primeira vez nos
Estados Unidos da América (EUA) em 1918, quando em um trabalho pessoal o Dr.
George Gray Ward, verificou a qualidade dos servicos prestados a partir dos
registros nos prontuarios (Paim; Ciconelli, 2007).

Sendo o internato parte integrante do curso de Medicina, mas que € exercido

além dos muros das IES, é necessario averiguagdo e controle do que realmente
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ocorre nos cenarios de pratica de ensino, para garantir que 0s termos propostos
estejam sendo realmente efetivados (Oliveira et al., 2021).

Uma forma de acreditar e garantir a qualidade dos cursos superiores é a
avaliagao das condigbes de ensino “in loco”, que feita por especialistas, compara se
0 que estd acontecendo na realidade estd em conformidade com o que foi
apresentado pela IES a Secretaria de Educacao Superior/Ministério da Educacgéo

(SESU/MEC), através do que podemos chamar de auditoria.

2.1 Internato como elemento fundamental da formacdo médica e do cuidado

A publicacéo do relatério Lalonde no Canada em 1970 revolucionou o ensino
da medicina, associando as causas patologicas, os fatores bioldgicos e ambientais,
hébitos de vida e acesso aos servicos de saude. Esses registros alavancaram o
movimento sanitarista e consequentemente a criagcdo do Sistema Unico de Salde
(SUS) em 1988, no Brasil (Candido; Batista, 2019).

Nesse sentido, urgiu a necessidade de formar profissionais com habilidades e
competéncias coerentes com o sistema, de acordo com as Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) em 2001. Entretanto, somente em 2014 o ensino meédico
consolidou essas mudancgas curriculares com o surgimento das Novas Diretrizes
Curriculares e o intuito de imprimir o reconhecimento das determinantes sociais do
processo saude-doenca e fortalecer a interacdo ensino-servigco ja nos primeiros

momentos do curso (Bertdo et al., 2021).

As DCN atualizaram a formacdo médica as reformas curriculares
contemporaneas da area da Saude que tém acontecido no mundo, incluindo
a énfase nas pedagogias ativas e a integragdo com os servi¢os de salde na
reorientacdo dos campos de pratica, com o objetivo de formar um
profissional com as competéncias requeridas pelo SUS e na identificacéo de
competéncias para a gestdo e educacéo, além do cuidado em salde, que ja
vinha sendo desenvolvido na Politica Nacional de Educacao Permanente do
SUS (Pinto et al., 2019, p. 6).

O estagio curricular supervisionado em Medicina, regulamentado pelas
diretrizes curriculares CNE/CES n° 3, de 20 de junho de 2014, deve ocorrer em
regime de internato e compreende um periodo de aperfeicoamento e vivéncia do

aprendizado adquirido, desenvolvendo competéncia para a pratica médica, com
periodo minimo de 2.700 horas (Brasil, 2014).
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Criado pela Resolucéo n° 8 de 1969 e regulamentado pela resolugcdo n® 9 de
24 de maio de 1983 do Conselho Federal de Educacao (CFE), o internato institui
fase obrigatéria no processo de formacdo médica, onde o aluno deve receber
treinamento intensivo continuo, nos cenarios de pratica profissional, sob supervisédo
docente (Rocha; Ribeiro, 2012).

Deve ser elaborado de forma a ofertar pratica assistencial que mais se
assemelhe da vivéncia profissional de um médico generalista, abrangendo para
tanto, Clinica Médica, Cirurgia, Ginecologia-Obstetricia, Pediatria e Saude Coletiva,
nos setores primario, secundario e terciario de atencdo a saude (Andrade et al.,
2021).

Todas as atividades desenvolvidas durante o estagio curricular devem ter
supervisao direta dos docentes da propria faculdade e seguir as exigéncias
prescritas no Coédigo de Etica Médica e no Codigo de Etica do Estudante de
Medicina, bem como os preceitos legais que regem o exercicio da profissdo (Brasil,
2014).

Atualmente, no Brasil, existem muitos cenarios de pratica assistencial, como:
Hospitais de pequeno, médio e grande porte, Ambulatérios de Especialidades ou
Unidades de Assisténcia Médica Ambulatorial (AMA), Unidades Basicas de Saude
(UBS), Unidades de Pronto Atendimento (UPA), Centros de Atencao Psicossocial
(CAPS), o que diversifica a exposicdo dos estudantes aos mais variados ambientes
de ensino- aprendizagem do SUS (Garcia, 2022).

As experiéncias dos estudantes sdo Unicas, e por isso de dificil dimensao
guanto aos valores adquiridos. Espera-se que conquistem nivel de capacitacéo,
incluindo comunicacdo efetiva, compreensdo do Sistema de Saude e capacidade
técnica no cuidado (Teixeira et al., 2015).

Na visdo do interno, o periodo de estagio obrigatorio amplia horizontes e
oportuniza o desenvolvimento de habilidades técnicas e de vivéncia da pratica
profissional, a medida da exposicdo a novas realidades e convivéncia
multiprofissional, caracterizando periodo de extrema importancia em sua formacgéo
(Brotto et al., 2022).

Durante as atividades praticas, o aluno do internato deve ser acompanhado
por um preceptor, compreendido como aquele profissional que desempenha um

papel colaborativo junto aos alunos durante suas experiéncias nos ambientes de
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praticas de ensino-aprendizagem, ndo havendo a necessidade de ser um docente
académico (Izecksohn et al., 2017).

Oriundo do latim, o termo "praecipio” traduzido como preceptor significa
“‘mandar com império aos que |lhe sao inferiores”, e estava ligado aos mestres das
ordens militares da antiguidade. A partir de 1540, obteve outro sentido literario, mais
voltado para a area da educacgdo, entendido como instrutor, educador e mentor
(Botti; Rego, 2008).

As atividades de preceptoria visam desenvolver e articular o conhecimento
adquirido nas aulas teoricas com a pratica profissional diaria, organizando o
processo de ensino-aprendizagem, orientando, ensinando, compartilhando
experiéncias, compreendendo as necessidades de instrucdo e auxiliando na
formacdo e adaptacdo ao exercicio da profissdo, com respeito e ética (Missaka,
Ribeiro, 2011).

Essa troca de saberes ocorre por meio de encontros diarios e vivéncia nos
cenarios de praticas de ensino, exigindo do preceptor ndo apenas dominio e
conhecimento tedrico-pratico, como bagagem pedagodgica e desenvoltura para
exercer ao mesmo tempo, a funcédo assistencial e educativa (Albuquerque et al.,
2022).

A formacdo para exercer o cargo de preceptor € algo que sé gerou
inquietacdo muito recentemente. Em 2008, surgiu o primeiro trabalho com reflexao
sobre o tema (Missaka; Ribeiro, 2011). O corpo docente, antes selecionado apenas
pelo diploma de bacharelado, titulo de mestre ou doutor ou até mesmo um bom
desempenho profissional, passou a ser estudado no que diz respeito a
conhecimentos e habilidades na area pedagogica (Rocha; Ribeiro, 2012).

Para Rocha e Ribeiro (2012), o preceptor, assim como o professor do Ensino
Superior, ndo deve ser apenas aquele com habilidade técnica ou um especialista
gue ensina, mas precisa deter conhecimento pedagdgico no que diz respeito a
metodologias ativas, uso das tecnologias de informag&o e comunicacao.

E importante lembrar que o preceptor do Internato do curso de Medicina
exerce papel fundamental na transicdo do aluno que sai dos bancos da faculdade
para a vivéncia nos ambientes de pratica médica, por esse motivo, ele precisa
entender que sua relacdo preceptor-discente € tdo importante quanto a relacéo
médico-paciente (Rocha; Ribeiro, 2012).
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Em termos legais fica muito dificil decifrar o verdadeiro papel do preceptor
médico, visto que esta atribuicdo ndo € muito bem esclarecida, mesmo em papéis
oficiais (Botti; Rego, 2011).

O artigo 5° das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) do Curso de
graduacdo em Medicina, dispbe sobre estagios e atividades complementares e

informa

A formacdo médica incluira, como etapa integrante da graduacgédo, estagio
curricular obrigatério de treinamento em servi¢o, em regime de internato, em
servigos proprios ou conveniados, e sob supervisdo direta dos docentes da
propria Escola/Faculdade, com duragdo minima de 2700 horas (Brasil, 2014
- grifo nosso).

Uma sintese desse conteudo baseada em Candido e Batista (2019), esta
demonstrada no quadro evolutivo 1.1 da relacédo Internato x Preceptor/Preceptoria

nas legislacoes.
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Quadro 1.1 - Sintese da evolugdo da relacdo Internato x Preceptor/Preceptoria nas
legislacdes

LEGISLACAO

INTERNATO X PRECEPTOR/ PRECEPTORIA

Resolucao n° 8 de 1969,
do Conselho Federal de
Educacao (CFE)

Considerou o Internato como periodo especial e obrigatério a aprendizagem.

Resolucdo n® 9, em 1983,
do Conselho Federal de
Educacao (CFE)

Definiu o Internato ciclo de ensino-aprendizagem, durante o qual o aluno, sob a
supervisdo docente e em instituicbes de saude vinculadas ou ndo a IES, recebe
treinamento intensivo e sistematizado.

Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) para o
Curso de Graduacdo em
Medicina de 2001

Estabeleceu o Sistema Unico de Satide (SUS) como o principal norteador do
processo de ensino médico do Internato, com o objetivo de formar profissionais
com capacidade para atuar em conformidade com o sistema de saude vigente,
fortalecendo e perpetuando seus principios, de acordo com as necessidades do
cidaddo, da familia e da comunidade.

Diretrizes Curriculares
Nacionais (DCN) para o
Curso de Graduacdo em
Medicina de 2001

Estipulou carga horaria minima para o internato de 35% da carga horaria total do
curso, incluindo os aspectos essenciais de Clinica Médica, Cirurgia, Pediatria,
Ginecologia/Obstetricia, com atividades eminentemente praticas.

Determinou a inclusdo obrigatoria da Saude Coletiva e a restricdo das atividades
tedricas a no maximo 20% da carga hordria total. Por essas diretrizes, 25% da
carga horaria total do internato poderiam ser realizados fora da unidade
federativa, preferencialmente nos servicos do SUS, a critério do colegiado do
Ccurso.

Associacdo Brasileira de
Educacdo Médica (Abem)
2008

Desenvolveu o projeto “Contribuigao para a formagdo do médico de acordo com
as necessidades da sociedade”.

“Abem 50 anos — 10 anos
de DCN”, 2012

Criou o subprojeto direcionado ao Internato de Medicina contribuindo para a
formulacdo de Diretrizes Nacionais para ele.

DCN de 2001, em 2013

Promulgou a Lei no 12.871 e instituiu o Programa Mais Médicos, que, em seu 1°
paragrafo do Art. 4° , do Capitulo 1ll, determina 30% da carga horaria do Internato
para as areas de Atencdo Basica e em servicos de Urgéncia e Emergéncia do
SUS, respeitando-se a duracdo minima de dois anos.

Portaria Interministerial de
3 de margo de 2010

Instituiu o Programa de Educacao pelo Trabalho para Saude (PET Saude) que
requisita o preceptor como sendo um profissional do Servigo de Saude.

Resolucdo do Conselho
Nacional de Educacgédo
(CNE) da Cémara de
Educacéo Superior (CES),
de 20 de junho de 2014

Estabeleceu que a preceptoria, exercida por profissionais do servico de saude,
contaria com a supervisdo dos proprios docentes das instituicbes de ensino
superior (IES) e que as atividades voltadas a Atencdo Bésica seriam
desenvolvidas no &ambito da Medicina Geral de Familia e Comunidade,
considerando obrigatéria a inclusao da area de Saude Mental e que, com forca de
Lei, 0 prazo para a implantacao progressiva do Internato seria, no maximo, até 31

de dezembro de 2018.

VI Férum de Ensino

Médico, 2015

Uma das conclusdes do forum foi que o cumprimento dessa Lei acarretaria
intensas demandas de infraestrutura de ensino e de servico, bem como a
necessidade de contratar e capacitar professores e preceptores. Esse fato
culminou na elaboracdo coletiva de um documento que propunha alteracdes
emergenciais com o objetivo de reducdo de danos ao ensino médico.

Fonte: a autora.
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2.2 Auditoria em geral

A pratica de auditoria teve seu inicio na area de contabilidade na Italia entre
0s séculos XV e XVI e visava estruturar as negociacdes mercantis da época. No
Brasil foi oficializada a partir da Lei n. 4.728 de 14 de julho de 1965, que tornou
obrigatéria a prética Governamental de auditoria no pais. Essa pratica foi
impulsionada por empresas internacionais, onde foi percebida a necessidade de
gerenciar processos de producdo em constante desenvolvimento frente a acelerada
expansdo econdmica (Itacarambi et al., 2022).

Originalmente do latim, o termo auditoria vem do “audire” e tem seu
significado expresso por “ouvir’ relacionando-se com revisar, examinar, verificar e
inspecionar. Num sentido mais amplo refere-se ao ato de confrontar os “achados
operacionais” com os critérios estabelecidos previamente (Menezes et al., 2015).

A principio, o trabalho do auditor era independente da empresa e limitado a
verificacdo dos sistemas contabeis. Era necessario assegurar-se das informacdes de
valores econébmicos das organizacdes, tanto que a atividade foi regulamentada pelo
Banco Central do Brasil (Bacen) e pelo Conselho Federal de Contabilidade (CFC)
(Firmino et al., 2011).

Em 1971, foi criado o IBRACON (Instituto de Auditoria Independente do
Brasil), uma entidade nacional que visa organizar e regulamentar os procedimentos
relacionados aos profissionais de Auditoria, porém, a evolu¢cdo e mudancas no
mercado exigiu do auditor, ndo soé relatdrios operacionais financeiros, mas também,
sugestivas de melhorias nos processos internos (Machado et al., 2014).

Anteriormente predominante nas Instituicbes de Ensino Superior (IES), a
auditoria financeira tem cedido espaco para a auditoria de desempenho devido a
necessidade de os gestores gerenciarem riscos, prestarem contas (accountability) e
desenvolverem planos de acdo para garantir a qualidade dos servicos e evitar
irregularidades operacionais (Fonseca et al., 2020).

Seu objetivo é destacar informacdes relevantes para melhorar processos e
gualidade dos servicos internos, desempenhando papel crucial na gestdo da
organizacdo. Proporciona analises, recomendacfes e apoia a tomada de decisbes
para alcancar melhorias e eficiéncia operacional. E um mecanismo independente e
confidvel para avaliacdo interna, fortalecendo a cultura de melhoria continua
(Machado et al., 2014; Menezes et al., 2015).
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O Manual de Auditoria do Ministério da Saude dispde em seu inciso IV as
seguintes finalidades: a) verificar se os padrdes estabelecidos estdo sendo mantidos
e coletar dados para que o Sistema Nacional de Auditoria (SNA) possa avaliar a
qualidade, quantidade, custos e gastos dos servicos de saude, b) avaliar de forma
objetiva os processos de instituicdes, servicos ou sistemas auditados, buscando
melhorar os procedimentos ao identificar desvios dos padrdes estabelecidos, c)
avaliar a qualidade, adequacao e efetividade dos servicos de saude prestados a
populacdo, com o objetivo de aprimorar continuamente a assisténcia a saude, d)
gerar informacgOes para subsidiar o planejamento de ac¢des que contribuam para o
aperfeicoamento do SUS e para a satisfacao dos usuérios (Prado et al., 1998).

Quanto a area de atuacado, Prado et al. (1998) reforca que estdo incluidas:
estruturas organizacionais (Servicos de Saude sob Gestdo Federal, Secretarias de
Saude e Unidades Prestadoras de Servigos - UPS), procedimentos administrativos
operacionais, areas de trabalho, operacdes e processos e grau de conformidade do
servico (procedimentos documentados e especificacdes).

Inserido nesse contexto, o auditor tem seu foco voltado para 0s processos
operacionais da Instituicdo e busca realizar o adequado gerenciamento de riscos,
sempre contribuindo para eficiéncia, eficacia e adequacdo dos processos
organizacionais.

A enfermagem vem alcancando espacos cada vez mais abrangentes dentro
da area da saude. Prova disso € o aumento do numero de enfermeiros como
auditores nas Instituices publicas e principalmente privadas, agregando valor na
regulacéo e controle dos custos da assisténcia prestada (Pinto; Melo, 2010).

Na década de 50, uma enfermeira e professora da Wayne State University,
Detroit, desenvolveu a primeira ferramenta de auditoria de prontuarios de que se tem
registro. Chamada Phaneuf’s Nursing Audit, essa ferramenta proporcionou avaliacao
da qualidade da assisténcia prestada atraves da quantificacdo de dados
assistenciais obtidos nos prontuéarios (Nobrega et al., 2016).

Desde a década de 70, os enfermeiros brasileiros também tém atuado como
auditores na area da saude, principalmente em hospitais e operadoras de saude do
setor privado, sendo essa atividade normatizada pelo Conselho Federal de Classe
até os dias de hoje conforme Resolucdo n° 720/2023 que dispde sobre a atuagéo do
Enfermeiro em Auditoria (COFEN, 2023).
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A experiéncia profissional na area assistencial € fundamental para execucao
dos procedimentos e aplicacdo das técnicas de auditoria, visto que, o enfermeiro tem
conhecimento e atua na maior parte dos procedimentos de assisténcia e gestdo nas
areas hospitalares, podendo atuar como educador nesse processo, gerindo riscos e
desenvolvendo a qualidade do servigo prestado (Santos et al., 2012).

Diante dos desafios na integracdo ensino-servico, estdo os campos de
praticas assistenciais dos cursistas da area da saude, que sdo, em sua maioria, 0S
mesmos campos de atuacdo dos profissionais de saude. Sendo assim, matriculado
em uma IES publica ou privada, o aluno ira exercer a maioria de suas atividades de
estagio em areas de governanca do Sistema Unico de Satde (SUS) (Teixeira et al.,
2015).

Cada curso profissionalizante em saude, tem suas normas, regulamentos e
especificidades e busca aproximar os estagios da préatica profissional diaria, sendo
geralmente supervisionados por profissionais tido como referéncia em sua érea de
atuacao (Timm, 2012).

Dentre os profissionais de saude, o enfermeiro exerce constante papel
educador da equipe multiprofissional, principalmente por ser quem gerencia 0s
cenarios de prética assistencial e, portanto, deve prestar contas de toda e qualquer
inconformidade encontrada nas areas sob sua responsabilidade (Moutinho et al.,
2014).

Sua atuacdo profissional gerencia riscos e objetiva a qualidade do servico
como um todo, exercendo mesmo que empiricamente 0s controles internos dos
servicos de saude, especificos de cada organizacdo, desenvolvendo a
exequibilidade para o servigo, dada a experiéncia profissional (Pinto; Melo, 2010).

Segundo as Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduagéo em
Medicina, cabe a propria IES a que o curso esta vinculado o acompanhamento,
controle interno e avaliacdo do processo ensino-aprendizagem (Bertédo et al., 2021).

Por ser uma atividade de controle e avaliagdo, a auditoria demanda da
observacdo de fatos e desempenhos, andlise de registros e documentos que
evidenciem a eficacia dos processos organizacionais, que dentro de uma IES estao

diretamente ligados ao processo ensino-aprendizagem (Nobrega et al., 2016).
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2.3 Avaliagédo do ensino

A avaliacdo de programas educacionais busca coletar informacfes sobre o
curso, considerando aspectos de custo-efetividade e adequacdo ao propdsito,
visando promover mudancas na realidade. As avaliacdes peridédicas fornecem
feedback para aprimorar as préticas de ensino e aprendizagem (Oliveira et al.,
2020).

Atualmente, as instituicGes académicas sao frequentemente alvo de andlises
e avaliacBes. Na esfera da educacdo superior, a avaliagdo é amplamente adotada
em quase todos os paises, por meio de politicas ou programas governamentais,
muitas vezes seguindo diretrizes de organismos internacionais (Bertolin, 2019).

O processo ensino-aprendizagem representa uma fase de crescimento e
desenvolvimento integral de um individuo, englobando, no minimo, quatro &reas
fundamentais: a cognitiva, que abrange os conhecimentos adquiridos; a afetiva-
emocional; a de habilidades; e a de atitudes ou valores (Bertdo et al., 2021).

As diretrizes curriculares nacionais (DCN) de 2014 buscam formar médicos
capacitados em compreender o funcionamento do SUS, entender o papel dos atores
na politica publica, desenvolver habilidades de trabalho em equipe, identificacdo e
solucéo de problemas, além de aprender a monitorar o trabalho em saude através
de informacdes de contratos, relatorios e auditorias (Silva, 2018).

O objetivo é formar um médico generalista, ético e reflexivo, capaz de atuar
em salde com compromisso social. Essa meta iniludivel requer uma abordagem
centralizada na preparacéo eficaz dos docentes encarregados de conduzir 0S cursos
de graduacdo em Medicina, pois sdo eles o0s principais responsaveis por influenciar
a moldagem desse profissional (Cortes et al., 2016).

A avaliacdo da aprendizagem é considerada um instrumento para direcionar e
desenvolver o ensino, fornecendo orientacbes tanto para alunos quanto para
professores. Ela qualifica a realidade com base em dados relevantes, permitindo a
tomada de decisbes para melhorar os resultados educacionais (Rocha; Ribeiro,
2012). E crucial revisar e adaptar o conceito de avaliacdo, utilizando-a como
elemento motivador do aprendizado do aluno (Bertéo et al., 2021).

A avaliacdo no ensino superior, especialmente em cursos de saude como
Medicina, inclui métodos diversos, como medidas objetivas e subjetivas, abordagens

qualitativas e quantitativas. As técnicas comuns sdo a avaliacdo somativa,
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verificando o desempenho dos alunos conforme os objetivos de ensino, e a
avaliacéo individual formativa, oferecendo feedback continuo para melhoria (Sousa;
Heinisch, 2012).

A formacéo de estudantes de medicina muitas vezes negligencia o aspecto
emocional, mas € essencial acolher as emocgdes para uma aprendizagem completa e
bem-sucedida. Algumas escolas implementam abordagens de avaliagdo em grupo
para lidar com as angustias dos alunos e focar nas dificuldades profissionais, como
na relacdo médico-paciente (Cértes et al., 2016).

Tanto docentes quanto discentes tém receio de julgamentos, resultando em
resisténcia a adocdo de propostas de avaliacdo, alegando ndo serem ideais. A
busca por um padrao indefinido adia a implementacdo de um processo abrangente
de avaliacdo nas I|ES. E crucial superar a avaliagdo pontual e Unica,
compreendendo-a como um processo a ser aprimorado com a pratica continua
(Borges; Stella, 1999).

No Brasil, a avaliacdo da educacao superior ocorreu a partir de 1995, com o
Exame Nacional de Cursos (ENC) e a Avaliacdo das Condic6es de Oferta (ACO)
aplicados pelo Inep. Em 2004, foi implantado o Sistema Nacional de Avaliagdo da
Educacgédo Superior (Sinaes), visando melhorar a qualidade, orientar a expansao das
vagas e promover responsabilidades sociais das instituicées (Bertolin, 2019).

O Sinaes possui trés pilares: avaliacdo institucional, de cursos e do
desempenho dos estudantes, atendidos por avaliagées “in loco” e pelo Exame
Nacional de Desempenho dos Estudantes (Enade), resultando em indices como o
Conceito Preliminar de Curso (CPC) e indice Geral de Cursos (IGC) (Pedreira et al.,
2022).
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral

) Discutir o modelo de auditoria como um instrumento de avaliacao

pedagdgica no Internato de Medicina.
3.2 Objetivos especificos
) Apresentar critérios de avaliagcdo como experiéncia pedagogica;

° Desenvolver um manual de auditoria como instrumento de avaliacdo

pedagogica do Internato de Medicina.
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4 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, que desempenha um papel
essencial na compreensdo do conhecimento atual relacionado a uma tematica
especifica, uma vez que € conduzida de forma a identificar, analisar e sintetizar os
resultados de estudos independentes que abordam o mesmo assunto (Souza et al.,
2010).

Desta forma, é possivel obter uma visdo abrangente e aprofundada do
conhecimento existente sobre um determinado tema. A sintese e a analise dos
resultados provenientes de estudos independentes possibilitam a identificacdo de
lacunas, contradicbes e tendéncias na area de estudo, fornecendo subsidios
valiosos para a tomada de decisGes fundamentadas e embasadas em evidéncias
(Souza et al., 2010).

Para a conducdo desta revisdo, foram seguidas as etapas essenciais do
processo de desenvolvimento. Inicialmente a elaboracdo da pergunta norteadora; a
definicdo da estratégia de busca e a selecdo dos artigos relevantes. Além disso, foi
realizada a leitura, categorizacdo e analise critica dos estudos selecionados,

seguidos pela apresentacéo e discussao dos resultados obtidos (Souza et al., 2010).

4.1 Pergunta Norteadora

A definicAo da pergunta norteadora na revisdo € uma etapa crucial, pois
determina os critérios de inclusdo dos estudos, os métodos de identificagdo e as
informacgdes a serem coletadas. E essencial que a pergunta seja clara, especifica e
embasada em conhecimentos tedricos e raciocinios prévios do pesquisador.

Este estudo partiu da seguinte questao de investigacdo: “Como a proposta de
auditoria pode contribuir para avaliagdo pedagogica de um programa de Internato

num Curso de Medicina?”

4.2 Estratégia de busca

hY

A busca ocorreu no periodo de janeiro a abril de 2023, utilizando os

descritores em portugués “Educacdo em Saude”, “Avaliagdo Educacional’,
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‘Educacdo Meédica”, “Internato e Residéncia” e em inglés pelos descritores
equivalentes “Health Education” "Educational Measurement", "Education Medical",
"Internship and Residency" combinados com o termo “Auditoria em Saude” utilizando
0 DeCs (Descritores em Ciéncias da Saude), criado pela BIREME e desenvolvido a
partir do MeSH - Medical Subject Headings, da U.S. National Library of Medicine
(NLM), E.U.A., com o objetivo de permitir o uso da terminologia consistente e
proporcionar um meio unico e independentemente do idioma, para a indexacédo de
artigos de revistas cientificas, livros, anais de congressos, relatorios técnicos, bem
como na pesquisa e recuperacdo de assuntos da literatura cientificas nas bases
LILACS, MEDLINE e outras da BVS - Biblioteca Virtual em Saude.

4.3 Critérios de inclusao

Os critérios de inclusdo foram as publicagdes disponiveis on-line na integra
em portugués, inglés e espanhol que respondessem a pergunta de pesquisa,
abordando a auditoria no Ensino Superior e/ou processo de avaliacdo pedagogica

no Internato de Medicina.

4.4 Critérios de exclusao

Foram excluidos: a) artigos que ndo estivessem dentro do limite temporal que
se deu entre os anos de 2013 a 2023; b) artigos disponiveis apenas em formato de
resumo; c) artigos com delineamento somente qualitativo; d) artigos repetidos na

base de dados.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir do cruzamento dos descritores de assunto selecionados para
contemplar o problema da pesquisa — auditoria como contribuinte para a avaliagéo
pedagdgica num Internato de Medicina - foram identificados 102 artigos na base
LILACS e 1.343 artigos na base MEDLINE para leitura exploratéria dos titulos e dos
resumos, totalizando 1.445 artigos.

Iniciando com 1.445 artigos selecionados, 1.315 foram excluidos ao aplicar os
critérios de inclusdo e exclusdo. Dos 130 artigos restantes, 34 foram pré-
selecionados apés avaliacdo dos titulos e resumos. Posteriormente, ap0s uma
leitura completa e detalhada, 16 artigos foram escolhidos como foco do estudo
devido a abordagem dos aspectos relevantes para responder a questdo norteadora

desta revisao.
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O fluxo dos artigos desde a identificacdo até a inclusdo final esté

representado na figura 5.1, adaptado de Pham et al. (2014).

J

IDDENTIFICACAO

Figura 5. 1 - Fluxograma de selecéo de artigos
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bases de dados
(n=1445 )

J l ELEEGEBILIDAE

INCLUSAO

|

Artigos excluidos pela leitura dos
titulos e por duplicata
(n=1315 )

Artigos identificados para selegdo
(n=130)

|

|

Artigos ndo relevantes excluidos
apos andlise do titulo e do resumo
(n=106)

Artigos selecionados para leitura na
integra
(n=34)

|

l

Artigos excluidos por ndo
atenderem aos critérios de inclusao
(n=18 )

Artigos elegiveis para inclus8o na
revisao
(n=186)

Fonte: Adaptado de Pham et al. (2014, p. 375).
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A etapa de categorizagdo desempenha um papel fundamental na
sistematizacdo e organizagdo das informagbes provenientes dos estudos
selecionados, formando um banco de dados de facil acesso e manejo. Dessa forma
da analise do conteudo das publicacbes emergiram 9 categorias tematicas: 1) Titulo
do trabalho; 2) Autor; 3) Ano da publicacdo; 4) Pais da publicagédo; 5) Periédico
publicado 6) Area profissional do autor principal; 7) Tema da pesquisa; 8) Objetivo
da pesquisa 9) Resultados.

Apds o processo de elegibilidade dos estudos, os selecionados, foram
dispostos no quadro 5.1 de modo a sintetizar informacgdes gerais como titulo, autor,
ano de publicacdo e periédico publicado, enquanto no quadro 5.2, apresenta-se a
categorizacdo dos estudos por area, tema da pesquisa, objetivo da pesquisa e

resultados.






Quadro 5. 1 - Categorizacao dos estudos (titulo, autor, ano de publicacéo, pais de publicacédo e periddico publicado)

ID Titulo Autor Ano Pais Periédico publicado

El Estratégias para a ressignificacéo do Internato | Cortes et al. 2016 | Brasil Revista Ciéncia e Estudos
Médico: Relato de experiéncia Académicos de Medicina

E2 Andlise do internato de medicina em clinica Silva et al. 2018 | Brasil RIUFAL -Repositério
cirdrgica pelo discente Institucional da Ufal

E3 Interfaces entre a educacédo permanente e a Ogata et al. 2021 | Brasil Revista da Escola de
educacao interprofissional em saude Enfermagem da USP

E4 Desenvolvimento e validagdo de um Loch et al. 2021 | Brasil Epidemiologia e Servicos de
instrumento Saude: revista do SUS
para avaliar intervencdes em relagéo (RESS)

E5 A Escolha da Especialidade Médica: Podem os | Prazeres et al. 2020 | Portugal | Acta Médica Portuguesa
Professores Universitarios influenciar na
Deciséo?

E6 Aprendizagem Assistida por Pares: Uma Ribeiro et al. 2020 | Portugal | Acta Médica Portuguesa

Alternativa Pedagodgica no Ensino de
Competéncias a Estudantes de Medicina

continua
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Is medical education changing? Five Guimarées e 2020 | Portugal | Acta Médica Portuguesa

E7 challenges for the near future. Ferreira

ES8 Educacao para os profissionais de saude: a Carvalho e Teodoro | 2019 | Brasil Ciéncia & Saude Coletiva
experiéncia da Escola de Aperfeicoamento do
SUS no Distrito Federal, Brasil.

E9 Mapeamento das caracteristicas da Cyrino et al. 2020 | Brasil Revista Panamericana de
implantagéo de novos cursos de Medicina em Salud Publica
universidades federais brasileiras

E10 | Measuring Medical Housestaff Teamwork Weingart et al. 2018 |E.U.A. Academic Medicine
Performance Using Multiple Direct Observation
Instruments: Comparing Apples and Apples

E11l | Performance of medical schools in Mexico: Barajas-Ochoa et al. | 2019 [ México | Salud Publica de Mexico
Results from the Examen Nacional para
Aspirantes a Residencias Médicas

E12 | MiniCex como Instrumento para Avaliacao de Oliveira et al. 2020 | Brasil Revista Brasileira de

Programa no Internato
de um Curso de Medicina

Educacao Médica

continua
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E13

Qualificacao do internato curricular de alunos
de medicina em gestéo
publica da saude

Bertdo et al.

2021

Brasil

Revista de Atencéo Priméria a
Saude (APS)

E14

Towards healthy learning climates in
postgraduate medical education: exploring the
role of hospital-wide education committees

Silkens et al.

2017

Reino
Unido

BMC Medical Education

E15

Driving Care Quality: Aligning Trainee
Assessment and Supervision Through Practical
Application of Entrustable Professional
Activities, Competencies, and Milestones.

Carraccio et al.

2016

E.U.A.

Academic Medicine

E16

Piloting a Structured Practice Audit to Assess
ACGME Milestones in Written Handoff
Communication in Internal Medicine.

Martin et al.

2015

E.U.A.

Journal of graduate medical
education

Fonte:

a autora.
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Quadro 5. 2 - Categorizacdo dos estudos (area, tema da pesquisa, objetivo da pesquisa e resultados)

ID Area Tema da Objetivo da pesquisa Resultados
pesquisa
E1l [ Medicina Avaliacéo Relatar a experiéncia de um Curso de | O estudo evidenciou angustias dos estudantes
educacional Medicina, advinda com a adocdo das |relacionadas ao medo do fracasso na pratica
médica estratégias pedagogicas” Oficina de | médica e incertezas sobre sua formacéo
problematizacdo de angustias e de afericdo | profissional. O Caderno Modular do Interno foi
de conhecimento discente acerca do |util para melhorar a avaliacdo das praticas
internato” e “Caderno Modular do Interno”. | médicas e tornar os critérios de avaliacao mais
acessiveis e bem definidos para todos os
envolvidos no internato.

E2 [ Medicina Instrumento de | Analisar o Internato de Medicina em Clinica | Evidenciou que os estudantes acreditam na

avaliacao do
internato

Cirargica nos diversos cenarios de pratica,
identificar as contribuicdes dos cenérios de
pratica para a formacdo médica, na area
de Clinica Cirargica e \verificar a
aplicabilidade dos conhecimentos
adquiridos nesse estagio

aplicabilidade do aprendizado médico, mas
temem cometer erros e obter resultados
insatisfatorios. Eles valorizam referéncias
tedricas, compartilham experiéncias e buscam
informacdes. Questdes como carga horaria e
materiais didaticos precisam ser aprimoradas.
Investimentos na capacitacdo de preceptores
e parcerias com hospitais de qualidade sé&o
sugeridos para melhorar a experiéncia dos
estudantes e sua confianga profissional.

continua
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continuagéo
E3 | Enfermagem | Educacao Analisar as interfaces e distingbes [ A valorizacdo dos saberes profissionais e
Permanente histérico-conceituais  entre Educacao | participacdo dos usuarios € essencial na EPS
em Saude e |Permanente em Salde e Educacéo |e EIP para atender as necessidades de saude
Educacao Interprofissional em Saude integral no SUS. Ambas promovem mudancas
Interprofissional nas praticas de saude e formacgéao profissional,
em Saude. evitando a reproducdo do  modelo
hegemobnico. A implementacdo desafia as
estruturas tradicionais, sendo uma aposta
politica para um sistema de salde mais
abrangente e efetivo.
E4 | Educacao Instrumento de | Desenvolver e validar um instrumento [ O instrumento desenvolvido pelos autores,
Fisica avaliacdo  no | destinado a avaliar a proximidade de | apresentou validade e fidedignidade
internato intervencdes que buscam promover saude, | aceitaveis, podendo ser utilizado na avaliacdo
em relacdo aos principios da Politica | de intervencdes que tenham o objetivo de
Nacional de Promocé&o da Saude do Brasil. | promover a saude.
E5 [ Medicina Influéncia Avaliar a influéncia que a percepcdo dos (O estudo revelou que a experiéncia
docente alunos do Mestrado Integrado em Medicina | académica influencia a intencdo de escolha
de uma Universidade portuguesa em |dos alunos, com 64,6% sendo positivamente
relacdo as unidades curriculares (UC) do | influenciados por professores especialistas ou
Internato teria na possibilidade de escolha [ por um modelo de ensino. No entanto, esta
da especialidade pesquisa tem a limitacdo de analisar apenas
uma IES com uma pequena amostra de
alunos, o que impossibilita generalizar os
resultados obtidos.

continua
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E6 | Medicina Técnicas de | Avaliar o impacto de um programa [ O estudo indicou um notavel aprimoramento tanto
ensino- de Aprendizado Assistido por Pares | qualitativo quanto quantitativo do conhecimento e das
aprendizagem |em habilidades cirargicas basicas | habilidades técnicas, concordando com  outras
em medicina em estudantes, com relacdo ao | pesquisas. O programa de Aprendizado Assistido por

aprimoramento das competéncias | Pares revelou resultados promissores na melhoria das

técnicas e do conhecimento. habilidades cirdrgicas dos estudantes de medicina, com
pouca necessidade de contribuicdo do corpo docente e
beneficiando muitos estudantes.

E7 | Medicina Avaliacao Avaliar o futuro do ensino médico e a | O estudo aborda o futuro do ensino médico e a
Educacional crescente presenca da tecnologia crescente presenca da tecnologia, que traz beneficios na
Médica formacao. Porém, é necessario atentar para a

negligéncia de competéncias praticas, devido ao avanco
da I.A. As escolas médicas devem incorporar a
tecnologia de forma equilibrada, evitando a dependéncia
excessiva dos médicos em relagéo a ela.

E8 [ Medicina Educacéo Mostrar como a [Escola de|A EAPSUS oferece agbes educativas para servidores do
permanente Aperfeicoamento do Sistema Unico [ SUS, alinhadas com as politicas de satde do governo. A
em saude de Saude (EAPSUS), em | instituicdo busca se fortalecer e expandir suas atividades

consonancia com a proposta da
PNEPS, tem implementado suas
acOes educativas voltadas para o
cotidiano dos trabalhadores do SUS,
com um projeto politico pedagdgico

nao direcionado a educacédo formal
na area de saude.

educacionais, colaborando com a disseminagdo de
conceitos, diretrizes e instrumentos para o setor da
saude, construindo uma politica de educacao que inclua
o delineamento de carreiras e a definicdo de perfis de
competéncias. Embora o caminho seja desafiador, a
instituicdo busca encontrar solugdes criativas e efetivas
para seus objetivos educacionais.

continua

N
©




continuagéo

0S

E9 | Medicina Avaliagao Mapear as caracteristicas de | Novos cursos de medicina foram criados fora dos
educacional implantacdo de novos cursos de | grandes centros urbanos no Brasil, com
médica Medicina nas universidades federais [ metodologias ativas e integracdo com a rede de
brasileiras, a partir de 2013. saude. Essa iniciativa contribuiu para a
interiorizagdo de docentes, a fixacdo médica nas
regides e 0 acesso de estudantes locais a
formacg&o médica, visando reduzir desigualdades
em saude
Medicina Avaliagao Examinar a composicdo e a|A pontuacdo geral de desempenho das equipes
E10 educacional concordancia dos instrumentos | variou de acordo com o instrumento usado.
médica existentes para avaliar o desempenho | Equipes com alto desempenho em alguns
das equipes médicas. instrumentos tiveram baixo desempenho em
outros. As pontuagfes inconsistentes entre 0s
instrumentos persistiram por dominio. Houve
variacdo substancial nas avaliacbes das equipes,
indicando a necessidade de criar melhores
ferramentas para medir o desempenho em trabalho
em equipe.
E1l1l [ Medicina Avaliacao Avaliar o desempenho das faculdades e [ O estudo analisou candidatos de faculdades de
educacional escolas de medicina (FEM) utilizando | medicina para Residéncia em 2016 e 2017,
médica como substituto os resultados do Exame | respectivamente. Cerca de 25% dos candidatos

Nacional para Aspirantes a Residéncias
Médicas (ENARM).

foram classificados como “deficientes em
conhecimentos”, sendo que a maioria deles (80%)
veio de menos de um terco das faculdades.

continua
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E12 | Medicina Avaliacao Aplicar o MiniCex (Miniexecicio Clinico | O estudo concluiu que MiniCex no internato fornece
educacional | Avaliativo) como parte da avaliacdo do [ informacfes importantes para avaliar o programa
médica programa no inicio do internato do curso | prévio, ajudando a orientar o0s professores e

de Medicina com o objetivo de identificar | preceptores nas areas de atencao e supervisionar 0s
as areas do curso béasico e pré-clinico | docentes dos semestres anteriores.
onde o aluno apresenta deficiéncias.

E13 | Medicina Avaliacéo Sistematizar e qualificar o Internato | Foram usados instrumentos de avaliacdo com
educacional | Curricular de alunos de Medicina na | situacBes-problema sobre gestdo médica. Apds o
meédica gestao publica regional de saude estagio, houve melhora na capacidade de resolucéo

de problemas, interesse em temas como contratos e
auditoria médica, e habilidade para propor solucdes. A
integracdo ensino-servigo-gestao contribuiu para o
desenvolvimento das competéncias preconizadas
pelas DCN.

E14 | Medicina Avaliacéo Investigar a associacado entre as acdes | Nao foram encontradas associagOes significativas
educacional | empreendidas pelos comités de | entre o funcionamento dos comités e os climas de
médica educacdo em nivel hospitalar e os climas | aprendizagem correspondentes. A contribuicdo dos

de aprendizagem na educacdo meédica | comités em nivel hospitalar para a criacdo de climas

de pés-graduacéo. de aprendizagem saudaveis ainda precisa ser
demonstrada. A auséncia de tal associacdo pode ser
devido a falta de um ciclo Plan-Do-Check-Act
orientando a politica conforme implementada pelos
comités e a falta de envolvimento da lideranca
departamental.

continua
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E15 | Medicina Avaliacéo O objetivo deste artigo é demonstrar a | Embora haja mais trabalho por fazer, alinhar a
educacional aplicacdo pratica da equacdo AAQCS no | supervisdo do Internato com o desempenho
médica ambiente de aprendizado clinico através de | baseado em EPAs e competéncias guiara

um quadro unificado que integra atividades | avaliadores na intervencdo nhecessaria para

profissionais confiaveis (EPA), competéncias | preencher lacunas no desempenho, assegurando

e marcos para informar a avaliagdo do | cuidados seguros e centrados no paciente.

desempenho do aluno pela equipe docente e | Buscamos estabelecer uma estrutura que

orientar decisbes de supervisao | corresponda ao nivel de supervisdo com marcos

subsequentes especificos. E crucial notar que somente um
microssistema clinico solido, apoiando a relacéo
supervisor-aluno, poderd sustentar o resultado
desejado - cuidados seguros, eficazes e
centrados no paciente

E16 | Medicina Avaliacéo Descrever o uso de uma ferramenta de|A auditoria ATUALIZADA é uma ferramenta
educacional avaliagdo - a AUDITORIA ATUALIZADA -|baseada em marcos que pode ser usada para
meédica para avaliar as habilidades de comunicacao | avaliar as habilidades de comunicacédo escrita de

escrita de transferéncia de cuidados em
internos de medicina interna.

transferéncia de cuidados em programas de
residéncia em medicina interna. Trabalhos
futuros estdo planejados para adaptar a
ferramenta para uso por residentes séniores de
supervisao para avaliar relatérios em tempo real.

Fonte: a autora.
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Observaram-se poucas publicaces no inicio da década do tempo delimitado
pelo estudo, com crescimento a partir de 2016 e auge em 2020, seguindo de uma

gueda até os dias atuais, conforme grafico 5.1.

Grafico 5.1 - Distribuicdo das publicacbes cientificas sobre Avaliagdo pedagdgica no
Internato de Medicina por ano

2014 2016 2018 2020 2022

Fonte: a autora.

Em relacdo ao pais de publicacdo, o Brasil foi o pais que mais publicou 8
artigos (50%), seguido por Portugal e Estados Unidos da América (E.U.A.) com 3
artigos (18,75%), e por ultimo México e Reino Unido publicaram 1 artigo cada
(6,25%). Muito embora, haja predominancia brasileira nas publicagbes com o tema
abordado, um artigo americano foi o0 mais se aproximou do cerne da pesquisa,
unindo auditoria com avaliacdo dentro do processo pedagogico do Internato de
Medicina, contudo, seu foco deteve-se em avaliar as passagens de plantdo escritas
durante as transferéncias realizadas por internos de uma Universidade e propor um
instrumento de auditoria para melhoria desse processo.

Vale a pena destacar que a pratica de auditoria versada no estudo em
questdo partiu da necessidade de melhoria nas anotacbes clinicas sobre
transferéncias, da mesma forma que na experiéncia da autora dentro da IES, os
campos avidos de auditoria eram pautados nas avaliacdes referentes aos campos

de estagio, realizadas pelos proprios discentes.
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Quanto ao idioma de publicacdo seguiram a tendéncia do idioma oficial dos
respectivos paises das Revistas, sendo predominante o portugués correspondendo
a 11 publicacbes (68,75%), seguidos pelo idioma inglés com 5 publicacdes cada
(31,25 %).

Com relacdo a formacgdo profissional do autor principal 14 (87,5%) eram
formados em Medicina, 1 (6,25%) em Enfermagem e 1 (6,25%) em Educacédo Fisica,
0 que corrobora para o pioneirismo do papel de um enfermeiro auditor atuando no
processo avaliativo educacional do Internato de Medicina.

Uma dissertacdo selecionada para o estudo, desenvolveu um questionario
para avaliar o programa de estagio e chegou a conclusdo de que fomentar uma
reflexdo sobre o planejamento colaborativo com os participantes envolvidos no
estagio € um aspecto crucial na construcdo desse trajeto. A partir desse ponto,
surgiu a ideia de estabelecer uma integracdo mais profunda desses estagios,
envolvendo todos os atores do processo: estudantes, professores, preceptores e
administradores. O processo de avaliacdo deve ser continuo para assegurar a
gualidade do processo de ensino-aprendizagem na formac¢do médica e em outras
areas da saude (Silva, 2018).

A sugestdo oferecida pelos autores, que eram, nesse caso, 0S proprios
estudantes em estagio, refor¢ca a concepcdo proposta neste contexto, uma vez que
promove a avaliacdo como um processo continuo e busca a participacéo de todos os
profissionais que estdo envolvidos nos estagios do internato.

Em relacdo ao tema da pesquisa (grafico 5.2) foram variados e houve
predominéncia de publicagcdo sobre o tema “Avaliagcdo Educacional Médica”
encontrado em 10 artigos (62,5%), seguidos por artigos sobre “Instrumento de
avaliacdo no Internato” e “Educacdao Permanente em Saude” com 2 publicacdes
cada (12,5%) e por ultimo “Influéncia Docente” e “Técnicas de ensino-aprendizagem

em Medicina” com 1 publicagéo cada (6,25%).
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Grafico 5.2 - Distribuicdo das publicacdes por temas

Avaliacao
Educacional Médica

Instrumento de
avaliagdo no
Internatolnstrumento

Educacao
Permanente em
Saude

Influéncia docente

Técnicas de ensino-
aprendizagem em
medicina

Fonte: A autora.

A avaliacdo na educacdo superior envolve a andlise e julgamento de valores
atribuidos a instituicbes académicas. No século XXI, a importancia da educacao
superior para o desenvolvimento econdmico tornou-se evidente e € amplamente
adotada em quase todos o0s paises, seguindo diretrizes de organismos
internacionais (Bertolin, 2019).

No Brasil, a avaliacdo do ensino superior comegou em 1995, com o Exame
Nacional de Cursos (ENC) e a Avaliacdo das Condicdes de Oferta (ACO), realizados
pelo Inep. Em 2004, surgiu o Sistema Nacional de Avaliagdo da Educag¢ao Superior
(Sinaes), visando melhorar a qualidade do ensino, orientar o crescimento das vagas
e promover responsabilidade social nas instituicbes educacionais (Polidori et al.,
2006).

O Sinaes € sustentado por trés pilares: a avaliacdo institucional, a avaliacdo
de cursos e a avaliagdo do desempenho dos estudantes, todos eles conduzidos
através de avaliacdes "in loco" e do Exame Nacional de Desempenho dos
Estudantes (Enade). Tais avaliacbes culminam em indicadores como o Conceito
Preliminar de Curso (CPC) e o indice Geral de Cursos (IGC) (Pedreira et al., 2022).

De acordo com o Sinaes, um curso de Medicina é considerado excelente

guando incorpora estagios supervisionados na matriz curricular, abrangendo os dois
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ultimos anos do curso e ocorrendo em espacos de alta qualidade. A autoavaliagcéo é
prevista no PPC e implementada de forma eficaz, resultando em agbes académicas
e administrativas concretas baseadas nos relatorios da autoavaliacdo e de
avaliacoes externas. Além disso, a exceléncia é alcancada por meio de um processo
continuo de avaliacdo das competéncias dos alunos, com mecanismos de
recuperacdo, e uma metodologia compativel com a formacé&o. As atividades praticas
também sdo supervisionadas integralmente pelos docentes.

Garantir a qualidade dos servicos ofertados € preocupacédo constante dentro
de grandes corporacdes, uma vez que o cliente atual tem informacdes precisas
sobre seus direitos, para tanto, tem-se utilizado o servi¢co de auditoria continua como
mantenedor da qualidade (Silva ; Vieira, 2015).

Para Silva e Vieira (2015), muitas vezes, os alunos sdo expostos a
intervencdes externas que nao serdo mais exploradas pela escola ou pelo professor
em suas propostas pedagogicas.

Uma forma de acreditar e garantir a qualidade dos cursos superiores € a
avaliacao das condi¢des de ensino “in loco”, que feita por especialistas, compara se
0 que estd acontecendo na realidade estd em conformidade com o que foi
apresentado pela IES a Secretaria de Educacdo Superior/Ministério da Educacéo
(SESU/MEC), através do que podemos chamar de auditoria.

A avaliacdo desempenha um papel de regulacdo no ensino, identificando
lacunas e oferecendo solucfes para desafios enfrentados pelos alunos. Além disso,
contribui para aprimorar as ferramentas de ensino e realizar ajustes no contetdo ou
estrutura curricular, se necessario. O feedback continuo atua como guia no processo
de aprendizado, fornecendo informacdes constantes para que o aluno compreenda
seu progresso em relagcdo aos objetivos. Essa abordagem permite ajustes precoces
para melhorar a qualidade da aprendizagem, em vez de esperar por avaliacdes
finais (Oliveira et al., 2020).

Esta pesquisa apresenta uma abordagem inovadora, baseada na experiéncia
profissional da autora, propondo alteracdes significativas no perfil do trabalho de
auditoria nas Instituicbes de Ensino Superior (IES). Devido as diversas
regulamentacdes e normas que orientam as avaliacbes dos cursos de ensino
superior, o processo de auditoria pode incluir questdes que versem sobre a
conformidade em relacdo a proposta do processo pedagdgico, assim como um

processo continuo de escuta qualificada que envolva docentes e discentes.
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A proposta € criar uma fungdo de auditoria que nao seja meramente
fiscalizadora, mas que também atue como um espaco interativo e propositivo de
avaliacdo continua no processo educacional. Como o auditor € um elemento externo
ao processo, ele tem a vantagem de se tornar um avaliador do processo
pedagdgico, considerando elementos como preceptoria, evolugdo do aluno,
comportamento dos professores e a relacdo da coordenagdo com esse processo.
Essa abordagem pode ser estendida a outros cursos, nao se restringindo apenas ao
Internato de Medicina e abrangendo um espectro mais amplo de disciplinas que,
eventualmente, ndo possuam preceptoria.

No encontro da necessidade de avaliagdo do ensino superior, instrumentos de
avaliacdo podem trazer elementos que ajudem na construcdo do ensino e inovem
com sugestdes de atividades avaliativas.

Apbs a leitura e fichamento dos artigos e das partes de obras selecionadas,
realizou-se uma releitura critica com busca de pontos de convergéncia e iniciou-se a
redacdo do presente artigo como uma sintese integradora narrativa dos dados
obtidos.

Para Carraccio et al. (2016), apesar da necessidade de mais trabalho a ser
realizado, a integracdo do nivel de supervisdo do aluno com o desempenho com
base em atividades profissionais delegaveis, competéncias e marcos possibilitaria
gue os avaliadores determinassem o grau de intervencdo necessario para aprimorar
as habilidades do aluno, garantindo cuidados seguros, eficazes e centrados no
paciente.

A experiéncia profissional contida nesse trabalho corrobora para os aspectos
encontrados em artigos na revisao da literatura, pois reconhece a necessidade de
integrar um bom nivel de supervisdo, mesmo que indireta, com o desenvolvimento
académico do aluno. De acordo com Ogata et al. (2021), € crucial valorizar os
saberes profissionais e envolver o0s usuarios nos processos de Educacao
Permanente em Saude (EPS) e Educacdo Interprofissional (EIP) para atender
plenamente as necessidades de salde no Sistema Unico de Satde (SUS).

A literatura é limitada em relacéo a estudos que estabelecam uma conexao
tdo explicita entre as categorias encontradas e o tema deste estudo. Devido a sua
natureza pioneira, algumas caracteristicas desse processo institucional de auditoria

foram consideradas como parte da avaliagao do processo educacional.
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A pesquisa conduzida por Martin et al. (2015), trouxe a luz o potencial
das auditorias estruturadas de pratica como uma abordagem promissora para avaliar
as competéncias de comunicacao em residentes, envolvendo-os de forma ativa no
processo. Essas auditorias impulsionam a reflexdo sobre o desempenho,
estimulando mudancas comportamentais e a aplicacdo do conhecimento em praticas
futuras. A eficacia dessas ferramentas estad diretamente relacionada a clareza e
confiabilidade dos critérios de avaliacao utilizados.

A ideia de auditoria no Internato de Medicina vivenciada incluiu visitas "in
loco" para avaliar a estrutura do campo de estagio, organizacdo do estagio e o
cumprimento das regras institucionais. Apos a observagdo de dez dias, um relatorio
com os achados era entregue eletronicamente a gestdo da universidade.

De acordo com Silkens et al. (2017), ambientes de aprendizagem saudaveis
sdo fundamentais para uma educacédo médica de pds-graduacao de exceléncia. Em
muitos paises, a modernizacdo da educacdo médica levou a responsabilidade das
instituicbes hospitalares em monitorar os ambientes de aprendizagem.

Durante o percurso profissional, foi possivel realizar abordagem com
coordenadores, professores/preceptores e alunos do internato, sendo encontradas
qguestdes chaves de discussdo para avaliacdo pedagdgica nos cenarios de pratica
de ensino-aprendizagem, que intencionam realizar esse trabalho.

Segundo, Coértes et al. (2016), € responsabilidade das Escolas Médicas
realizar avaliacbes continuas de seus internatos para identificar desafios e
obstaculos. Em colaboracdo com os gestores publicos de saude, devem propor
solucdes que aprimorem tanto a qualidade da formacdo médica quanto a assisténcia
a saude.

Inicialmente resistentes, os coordenadores se mostraram mais abertos
durante o processo de auditoria e passaram a relatar algumas dificuldades em
controlar o que realmente acontece com os estudantes no campo, ao confrontar os
relatos dos supervisores de estagio e os feedbacks obtidos dos alunos. Eles
perceberam que, nos momentos previamente comunicados em que estavam
presentes no campo, as atividades pareciam transcorrer sem problemas, ao
contrario do que era encontrado nas avaliagdes dos alunos sobre o estagio.

Prazeres et al. (2020), relata que a experiéncia académica tem um impacto
significativo na intencéo de escolha de especialidade dos alunos. Cerca de 64,6%

dos estudantes afirmaram que foram positivamente influenciados por professores
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especialistas ou por um modelo de ensino. Esses resultados foram obtidos através
de uma pesquisa realizada com 64 alunos em uma universidade portuguesa.

Em uma pesquisa de uma universidade brasileira, os professores enfatizaram
a importancia de capacitacdes pedagdgicas, colaboracdo com os alunos, atividades
prévias em ambiente simulado e comunicacdo efetiva. Parcerias com servigcos
hospitalares de qualidade e estimulo a autonomia dos alunos também foram
destacados como beneficios para a experiéncia no estagio curricular, promovendo
desenvolvimento profissional e autoconfianca (Silva, 2018).

Guimaraes e Ferreira (2020), reforca que no futuro, é previsto que a
Educacdo Médica evolua para uma abordagem cada vez mais fundamentada em
dados, incorporando tecnologias avancadas para otimizar Sseus processos
essenciais. Essa evolucdo impactara significativamente o papel desempenhado
pelos professores e estudantes de medicina, que passara por uma redefini¢éo,
assumindo a funcdo de facilitador, cuja missdo sera capacitar e encorajar 0s
estudantes de medicina a se tornarem protagonistas ativos na busca e assimilacéo
de conhecimento. Essa mudanca representa uma abordagem mais personalizada e
orientada para o estudante, que visa promover uma aprendizagem mais efetiva e
engajada no contexto da Educacdo Médica.

No decorrer desta experiéncia apresentada no artigo, inicialmente, os
professores/preceptores mostraram receio em relacdo aos julgamentos e,
consequentemente, apresentaram resisténcia em colaborar com o0 servico de
auditoria, que, na realidade, buscava aprimorar a pratica docente qualificada.
Entretanto, a medida que a atividade de auditoria progredia, alguns supervisores de
estdgio pareciam compreender a importancia e seriedade do trabalho de
qualificacdo, chegando até a demonstrar satisfacdo com a avaliacdo recebida.

Loch et al. (2021) conduziram uma pesquisa que examinou 0s estagios de
Clinica Cirargica no Internato de Medicina, considerando diversos cenarios de
pratica, para avaliar sua contribuicdo na formacdo médica e a aplicabilidade dos
conhecimentos adquiridos. A coleta de dados ocorreu por meio de um questionario
fechado com escalas de avaliacdo dos estagios. Os resultados indicaram que o
instrumento pode ser util na avaliacdo da aplicacdo pratica do aprendizado, no
controle emocional, na carga horaria e na adequacgéo dos contetdos teoricos.

Durante a prética profissional de auditoria realizada com alunos do internato,

a auditoria atuou como um canal de escuta para os discentes. Eles aproveitaram a
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presenca do auditor para expressar seus sentimentos, compartilhar anseios e
frustracdes relacionados ao Internato, e denunciar condutas inadequadas de colegas
e supervisores. Essas interacdes indicaram suas expectativas em relacdo a
coordenacao e a alta gestdo da Universidade.

Um estudo de intervencédo no Rio Grande do Sul enfatizou a importancia de
envolver ativamente os alunos na avaliacdo, tornando-os participantes ativos do
processo avaliativo, 0 que impacta diretamente em seu aprendizado. Esse
envolvimento € estrategicamente relevante tanto na avaliacdo de servicos de saude
guanto no processo educacional (Bertdo et al., 2021). Outra pesquisa de uma
Universidade de Portugal, avaliou a eficacia do "estudo dirigido por pares", onde
estudantes mais avangcados ensinam estudantes de nivel mais basico. Os resultados
mostraram uma melhora significativa no processo de ensino-aprendizagem entre os
grupos de formadores (alunos do 5° ano de medicina) e formandos (alunos do 3°
ano) quando comparados ao grupo de controle (Ribeiro et al., 2020).

Uma dissertacdo da Universidade Federal de Alagoas, criou um instrumento
para avaliar o internato de medicina em clinica cirargica, com foco no discente. Os
docentes destacaram que o instrumento permitiu avaliar a aplicacdo pratica do
aprendizado, controle emocional, carga horaria e adequacdo dos conteudos. Eles
enfatizaram a importancia de investir em capacitacfes pedagdgicas, parcerias com
servicos hospitalares de qualidade e estimular a autonomia dos estudantes nos
campos de estagio. Essa reflexdo sobre o estagio em clinica cirdrgica proporciona
experiéncias ampliadas de atuacdo em cenarios de trabalho, adaptacdo as
realidades, desenvolvimento do senso critico e confianga profissional (Silva, 2018).

O internato médico promove uma aprendizagem significativa, qualificando os
egressos e melhorando a atencdo a saude, conforme diretrizes -curriculares
nacionais (DCNs), um relato de experiéncia de uma Universidade brasileira
publicado identificou que € essencial avaliar continuamente aspectos emocionais
dos alunos, seu conhecimento prévio sobre o internato e o processo avaliativo de
aprendizagem nos servicos de saude. O objetivo é identificar fragilidades e
aperfeicoar pontos fortes (Cortes et al., 2016).

Uma andlise cientifica sobre estudantes de medicina, identificou varias
situagbes angustiantes durante sua formacao, incluindo a dissociagéo entre o ciclo

basico e o profissionalizante, o uso de seres humanos na aprendizagem,
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dificuldades de relacionamento com professores e o estresse de lidar com a dor e 0
sofrimento (Barajas-Ochoa et al., 2019).

Outros fatores estressantes incluem reducao do tempo de lazer, contato com
problemas da profissdo médica e pressdo para aprender, 0s internos tambéem
enfrentaram angustias no atendimento ao paciente, embora variadas entre as turmas
participantes. Outro estudo concluiu que a transicdo para uma nova atividade na
vida pode gerar angustia em todos os individuos (Cortes et al., 2016). Neste
contexto, a auditoria assume uma funcdo essencial como um projeto de avaliacéao
gue promove uma escuta qualificada dos alunos. Ela se justifica ao atuar como uma
ferramenta de intercambio entre a gestdo e os discentes, possibilitando a resolugéo
de conflitos e prevenindo problemas futuros.

O desafio da formacdo € estabelecer processos educativos que atualizem
conhecimentos e promovam reflexdes, capacitando profissionais de saude para
promover mudangas e priorizando a qualidade da assisténcia, com énfase na
relacdo humana no cuidado em saude (Carvalho; Teodoro, 2019). A adocdo de
metodologias ativas e avaliacdo do aluno promove maior participacdo e
desenvolvimento de habilidades. O processo de ensino-aprendizagem deve ir além
do tradicional modelo de memoriza¢do de conteudos e incluir uma abordagem mais
abrangente, envolvendo tanto o aluno quanto o professor, inclusive durante a
avaliacao (Guimaraes; Ferreira, 2020).

Cyrino et al. (2020), realizaram um estudo exploratorio que analisou a
implantagdo de novos cursos de Medicina em universidades federais brasileiras
desde 2013. Esses cursos adotam abordagens formativas diversas, priorizando a
integracdo ensino-servico-comunidade para formar profissionais criticos focados na
saude publica e na reducdo das desigualdades na saude. Como resultado, foi
notorio que a avaliacdo da aprendizagem € realizada de forma formativa e somativa,
abrangendo conceitos, procedimentos e atitudes, utilizando diversos métodos
avaliativos, embora algumas instituicbes ainda usem provas de mdultipla escolha de
forma menos flexivel mesmo em novos cursos.

O estudo de Silkens et al. (2017), ndo encontrou associagdes significativas
entre o funcionamento dos comités hospitalares e os ambientes de aprendizagem. A
contribuicdo desses comités na criacdo de ambientes de aprendizagem saudéaveis
ainda precisa ser demonstrada.
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A falta de associacdo pode ser atribuida a auséncia de um ciclo Plan-Do-
Check-Act na politica implementada pelos comités e a falta de envolvimento da
lideranca departamental. Entender o impacto dessas estratégias nos ambientes de
aprendizagem beneficiara a qualidade da educacdo médica de pds-graduacéo e o
cuidado ao paciente (Silkens et al., 2017).

A escassez de pesquisas e publicacdes sobre o uso de auditorias na
avaliacao dentro do processo pedagogico, sugere que essa abordagem é inovadora
e pouco explorada. E fundamental que experiéncias e praticas bem-sucedidas sejam
compartilhadas para ganhar visibilidade e contribuir como um mecanismo de
producéo e disseminacao de conhecimento.

Como a avaliacdo de um curso ou programa de ensino visa obter informacdes
relevantes sobre seu custo-efetividade, a adequacao das avaliacbes em relacdo ao
propésito do curso e a capacidade do programa de promover mudancas nha
realidade, € imprescindivel que essas informac¢des sejam analisadas para elaborar
relatorios e emitir julgamentos e decisbes com o objetivo de aprimorar a formacao
dos futuros profissionais da area da salude que serdo inseridos na sociedade
(Oliveira et al., 2020).

N&o existem registros na literatura sobre o uso da auditoria como fonte de
informacdes para avaliagdo pedagdgica na graduacdo em Medicina. No entanto,
devido a qualidade dos dados que podem ser obtidos por meio dessa pratica, foi
considerado que ela poderia ser uma fonte relevante de informacdes sobre as
competéncias adquiridas durante o internato. Isso poderia auxiliar na orientagcdo das
atividades do internato, no controle das acbes dos preceptores e no apoio a
coordenacao do curso, fornecendo suporte a gestéo.

O trabalho na area da saude é complexo, pois envolve a tomada de decisdes
gue requerem a integracdo de diversos conhecimentos cientificos, técnicos e ético-
politicos. Profissionais nesse campo devem demonstrar comprometimento,
proatividade, flexibilidade e criatividade para enfrentar os desafios diarios,
combinando experiéncias pessoais com informacfes atualizadas. A evolugéo
tecnoldgica também influencia esse setor, tornando essas habilidades cada vez mais
essenciais (Carvalho; Teodoro, 2019).

O estudo de Weingart et al. (2018), avaliou 20 equipes de residentes de
medicina interna em um hospital de ensino em Boston. Um observador treinado

utilizou nove instrumentos para avaliar utilizando-se de critérios como: areas como
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estrutura da equipe, lideranga, monitoramento da situacdo, apoio mutuo e
comunicacdo. No entanto, os resultados revelaram uma variagdo significativa nas
avaliacbes das equipes feitas pelo mesmo observador usando diferentes
instrumentos, sugerindo o desenvolvimento de melhores ferramentas para medir o
desempenho dos estudantes, uma vez que as ferramentas existentes nao
produziram avaliagdes concordantes.

O Manual de Normas de Auditoria do Ministério da Saude, a auditoria tem
duas classificacdes: regular ou ordinaria, realizada periodicamente de forma
planejada para analisar todas as etapas de uma atividade, e especial ou
extraordindria, realizada para investigar denuncias especificas de irregularidades.
Quanto a execucdo, pode ser analitica, com andlise detalhada de relatérios e
documentos para avaliar o cumprimento das normas de salde, ou operativa,
verificando o cumprimento dos requisitos legais através de observacdo e medicdo
para determinar a eficacia dos processos em atingir os objetivos estabelecidos.

O auditor deve possuir diversas competéncias essenciais, entre elas estdo a
independéncia, soberania, imparcialidade, objetividade, conhecimento técnico e
capacidade profissional, atualizacdo constante dos conhecimentos, cautela, zelo
profissional, comportamento ético, além de sigilo e discrigéo.

Destaco duas competéncias que justificam a relevancia deste estudo: a
independéncia, que assegura a imparcialidade durante todas as etapas da auditoria,
desde o planejamento até a emissdo do parecer; e 0 conhecimento técnico e
capacidade profissional, que permitem comprovar a legitimidade e legalidade na
execucdo dos objetivos e, por meio da experiéncia adquirida ao longo de varias
atuacOes, proporcionam um julgamento profissional amadurecido e um
discernimento mais efetivo entre situacdes gerais e especificas (Prado et al., 1998).

O profissional de saude auditor, realiza uma auditoria regular e operativa.
Como um observador externo ao processo, possui a vantagem de se tornar um
avaliador imparcial do processo pedagdgico. As auditorias estruturadas de pratica
sdo uma abordagem promissora para avaliar as habilidades de comunicacéo,
envolvendo ativamente os aprendizes na avaliacdo. Podem estimular a reflexao
sobre o desempenho e impulsionar mudancas comportamentais, incentivando a
aplicacdo do conhecimento adquirido na pratica futura. Para obter resultados
efetivos, é fundamental que os critérios usados para avaliar o desempenho sejam

claros e confiaveis (Martin et al., 2015).
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Dado que ndo ha um critério definitivo para avaliar o trabalho em equipe
através de observacéo direta (Weingart et al., 2018), estudos futuros séo requeridos
para oferecer evidéncias que validem a proposta aqui apresentada e estabelecam a
confiabilidade entre avaliadores dos critérios de auditoria propostos, assim como a
relacdo entre os achados encontrados e seu impacto no processo de ensino-

aprendizagem e nas melhores préticas de apoio a gestao universitaria.
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6 PRODUTO EDUCACIONAL

Mediante a importancia de acfes sistematizadas e planejadas para realizacao
do trabalho de auditagem como instrumento de avaliacdo pedagogica no Internato
de Medicina, esta revisdo possibilitou elaborar um Manual de Auditoria Interna
eletrdnico a ser seguido nos cenarios de préatica de aprendizagem.

O Manual podera ser utilizado para capacitacéo de profissionais de saude que
ensejem trabalhar como auditores em educacdo em saude nas IES e tem como
intuito servir como referéncia e apoio para os auditores e demais responsaveis pela
auditoria usada como instrumento de avaliagdo pedagogica nos cendrios de pratica
dos cursos do Ensino Superior da area da saude.

Além disso, pode servir de apoio para ampliar os estudos que vinculam

auditoria com avaliacéo e qualidade no Ensino Superior.

6.1 Publico-alvo

O material educativo elaborado com esse estudo tem como publico-alvo
profissionais de salde integrantes de Equipes de Auditoria que possam ser
formadas dentro das Instituicdes de Ensino Superior (IES).

6.2 Processo criativo

Manuais servem para nortear e dinamizar as atividades profissionais,
padronizando os atos com uma linguagem clara e de facil entendimento (Cruz et al.,
2017).

O manual administrativo € um conjunto de normas, procedimentos e
orientacdes para os executivos e funcionarios da empresa, visando a simplificacao
dos processos, padronizagdo das atividades, capacitacdo de novos e antigos
colaboradores, servir como guia efetivo para orientacdo e consulta, além de
impulsionar a eficiéncia e eficacia das operacoes realizadas (Oliveira, 2013).

Os manuais de auditoria sdo muito utilizados no intuito de guiar os
processos de auditagem e viabilizar os procedimentos operacionais, devendo ser
elaborado de forma a nortear o passo a passo das condutas do auditor, em relagao
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ao planejamento inicial, anélise de riscos, execucéo do trabalho e resultado (Prado
et al., 1998).

A Educacdo Médica e a tecnologia sao indissociaveis. Por um lado, em
termos educacionais, 0s processos centrais de ensino e aprendizagem estdo cada
vez mais dependentes de sistemas de suporte tecnoldgico, independentemente da
area educacional. Com o avanc¢o da tecnologia, os manuais, diretrizes e normas
passaram a ser divulgados de forma eletrdnica, com o intuito de permitir o facil
acesso e facilitar a disseminacao (Guimaraes; Ferreira, 2020).

Mesmo se tratando de um modelo de auditoria pratica nos campos de
aprendizagem dos internos de Medicina, fica evidenciado através do estudo de ;
Martin et al. (2015), que a ferramenta de auditoria precisa de critérios pré-
estabelecidos muito claros e faceis de serem pontuados em sua abordagem pratica.
Além disso, €é preciso elaborar um ciclo Plan-Do-Check-Act (PDCA) no processo de
auditoria envolvendo todos os atores dos cenarios de pratica de ensino-
aprendizagem (coordenadores, professores/preceptores e discentes) de forma a
acrescer valor a politica implementada pelos comités e a lideranca institucional.

Para a elaboracdo deste produto foram utilizadas as recomendacdes do
Manual de Normas de Auditoria do Ministério da Saude. O referencial teorico esta
embasado nas evidéncias trazidas através da Revisdo Integrativa, amparando o
contetdo do manual proposto nas principais tematicas que emergiram oriundas da
discusséao dos resultados.

O apéndice A demonstra uma adaptacédo dos principais aspectos envolvidos
na elaboracdo desse material. O uso de roteiro facilita a elaboragdo do material
educativo e organiza os conteldos a serem abordados, além de produzirem uma
prévia dos resultados (Ursi; Gavao, 2006).

O manual de auditoria (apéndice B) introduz o leitor quanto a tematica da
auditoria como parte do processo avaliativo dentro de uma IES, além de explorar as

fases do processo de auditoria em saude.
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O relatorio de auditoria (anexado ao Manual de auditoria) aborda os principais
pontos identificados durante o processo de auditoria, apresentando os resultados
dos exames realizados conforme a forma ou tipo de auditoria aplicada. Destaca-se a
importancia de apontar as nao conformidades, pois € com base em evidéncias
objetivas de irregularidades que séo feitas as recomendacdes. Esse principio
baseia-se na necessidade de estabelecer um padrdo de normalidade (norma ou lei)

para cada impropriedade ou irregularidade encontrada.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Esta revisdo integrativa teve como objetivo primordial a identificacdo das
evidéncias existentes acerca da inter-relacdo entre o procedimento de auditoria
suscetivel de ser conduzido no cerne das Instituicdes de Ensino Superior (IES) e a
avaliacdo do processo pedagdgico subjacente.

A atividade de auditoria tem sido historicamente percebida como um
mecanismo de escrutinio severo, o que gerou consideravel apreensdo dentro das
Instituicdes por parte dos seus colaboradores. Os auditados, frequentemente
avessos, procuravam elidir a vigilancia dos auditores, muitas vezes recorrendo a
artificios para evitar eventuais represalias. Nas IES, a auditoria ostentou um papel
proeminente no dominio financeiro, todavia, nos tempos mais recentes, tém
experimentado uma reconfiguragdo no sentido de avaliar as realizagoes
institucionais.

O designio subjacente a esta pesquisa consistiu em transformar o paradigma
da auditoria prevalecente em uma Universidade privada, que anteriormente se
pautava sobretudo por metas de cunho meramente pecuniario e carater coercitivo,
de modo a contribuir para novas abordagens que conferissem dignidade a
competéncia do auditor como fundamento para uma avaliacdo continua da vivéncia
pedagogica.

Partindo da premissa de que o ambiente laboral se deve erigir como um
espaco formador, este estudo assume uma relevancia inestimavel ao explorar de
gue forma a metodologia de auditoria pode enriquecer a avaliagdo pedagodgica de
um programa de estagio curricular de um Curso de Medicina.

A discussdo em torno do modelo de auditoria enquanto instrumento de
avaliacdo pedagogica para o Internato de Medicina visa acarretar um impacto
benéfico no processo de ensino-aprendizagem no contexto da pratica clinica, com
consequéncias diretas na qualidade do curso. Este efeito, por sua vez, contribui para
a formacdo de profissionais alinhados com as exigéncias e politicas de saude

nacionais e sociais.
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O auditor, por se encontrar alheado dos processos educacionais,
desempenha uma fungdo de inegavel importancia, facilitando a interlocucao entre a
academia e os servicos de saude. Este papel abarca todos 0s intervenientes nos
cenarios de formacéo pratica em contexto de servico, permitindo a construcéo
reflexiva do corpus de conhecimento subjacente a pratica pedagdgica.

Essa perspectiva pode ser ampliada para ser aplicada em outros cursos, nao
se limitando exclusivamente ao contexto do Internato de Medicina. Ela pode ser
adaptada para abranger uma gama mais diversificada de disciplinas, inclusive
aquelas que possam ndo ter a orientacao de preceptores nos campos de estagio.

Relativamente as limitacdes deste estudo, € imperativo mencionar a escassez
de artigos que abordassem diretamente o tépico para efeitos de embasamento
tedrico, bem como o impacto da pandemia de COVID-19 e os desafios de saude
enfrentados pela autora, que condicionaram o tempo de execucao desta pesquisa e
exigiram a alteracdo de todas as atividades previamente delineadas no ambito deste

projeto.
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APENDICE A - Instrumento para coleta de dados dos estudos incluidos na Revisdo

Integrativa
Cddigo do estudo Identificagéo do estudo
Titulo
Autor
Periddico
Idioma
Objetivos
Tema
Método Tipo de publicacéo
Populacao
Amostra
Andlise dos dados
Resultados
Recomendacdes
Conclusbtes
Limitacdes ou
vieses

Fonte: Adaptado de Ursi (2005).
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FIS

CARTA AD LEITOR
Prezado leitor,

Antes de adentrar ds paginas deste Manual, permita-me compartilhar a
trajetéria profissional que deu orfigem a esta proposta educacional. Com mais
de duns décado: de expenéncia como enfermeira, recentemente  fui
convidada a assumir o papel de auditora do Intemato de Medicing em uma
instituicdo de ensing superior privada no Estado de 5o Paulo. Bssa iniciafiva
estava alinhada com os principios e valores da universidade, buscando
primordialmente  aprimorar a exceléncio do curso e amplior o seu
reconhecimento no mercado.

Mo entanto, devido 4 natureza pioneira do projeto, enfrentel desafios
inéditos, desde a harmonizacdo de processos de frabalho até a elaboragdo de
fichas de ouditera, contende informagdes documentadas sobre
conformidades e ndo conformidades. Essa jomada incluiu também a definigdo
de riscos e a identificacdo de indicadores de qualidade no ambito do ensino-
aprendizagem.

Apesar da vasta experéncia profissional, percebi que o foco do frabalho
gradualmente se deslocou para investigacdes e demandas relacionadas &
rofing laboral. A partir dessa vivéncia, enguanto simultaneamente cursava o
Mestrado Profissional Interdisciplinar em Sadde na Universidade de 580 Paulo
(USF), embargueil em uma jormada de pesquisa com o infuito de contribuir para
novas abordagens gue valorzassemn essa bagagem profissional como base
para uma avaliacdo continua da experiéncia pedagdgica.

Considerando gue o ambiente de trabalho deve também ser um espaco
formador, esta pesquisa adquire relevancia ao explorar como a metodologia
de auditoria pode enriquecer a avaliacdo pedagdgica de um programa de
infernato em um cuse de medicing, inserido e uma instituicao de ersino
supenor. A discussdo em tomo do modelo de auditoria como feramenta de
avaliocdo pedagdgica para o intemate de medicing visa a influenciar
positivamente o processo de ensinc-aprendizagem nos contextos de pratica
clinica, impactande diretamente na qualidade do curso. 80, por sua vesz,
contribul para formear profissionais alinhados com as demandas e politicas de
sadde do pals e da sociedade.

Convido vocé a desbravar estas paginas com inferesse e curiosidade,
sabendo que por trds delas reside um comprometimento com a educacdo de
exceléncia e com o progresso do ensine na drea médica.

Urma étima leitural
Atenciosamente,
Valdete Rodrigues Santos




/ \ Ola, profissional de salde, este Manual foi
elaborado especialmente para vocé que atua
\ / como auditor dos Cursos de graduagdo nos
cendarios de pratica de ensino-aprendizagem.

Esse manual foi criado pensando nas diversas formas de
utilizacdo, podendo ser acessado por meio de celulares,
tablets e computadores.

Para facilitar o acesso e uso do manual, foi
disponibilizado a seguir algumas ferramentas que tém o
potencial de simplificar sua exploracdo pelo conteldo
presente no manual.

INDICE INTERATIVO
A explorag@o do material pode ser simplificada por meio de
um simples cliqgue nos elementos listados no sumario.

ORIENTACAOQ PELO CONTEUDO
No canto superior direito de cada pdagina, sdo visiveis botdes
> destinados & orientacdo, contribuindo para a comodidade na

utilizac@o do manual.
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APRESENTACAO

Esse manual & parte do relatério de
pesquisa de Valdete Rodrigues Santos,
apresentado ao programa de Pos-
graduacdo Mestrado Interunidades -
Formagdo Interdisciplinar (FSP, FO, FP,
EEUSP) da Universidade de Sao Paulo -
USP para obtencdo do titulo de Mestre
em Ciéncias da Salde. Trata-se de um
material educatfivo de apoio Qos
profissionais de salude que venham
atuar como auditores dentro das
Instituicdes de Ensino (IES).

O PROCESSO




SUMARIO

1. INTRODUCAD
1.1. A auditorio avdliativa dentro dos processos de ensino-
aprendizagem das [ES

2. OBJETIVOS
2.1. Objetivos gerais
2.2, Objefivos especificos

3. PERFIL DO PROFISSIOMAL DA AUDITORIA EM SAUDE
3.1. Equipe de Auditoria
3.2 Atuvacdo da Auditoria
3.3, Alguns conceifos gue permeiam as afividades de Auditoria

4. PROCESS0O DE AUDITORIA EM SAUDE
4.1. Fose de planejomento [PLAN]
4.2, Fase de Execucdo (DO]

4.3. Fase de verificacdo (CHECK-IN]
4.4. Fase de acdo (ALCT)

5. CONSIDERACOES FINAIS
6. REFERENCIAS

7. ANEXO

Adaptado dos passos de dados oficinis obtidos através do Manual de
Normas para Auditorio do Ministério da Saide:

1. Programagio da Auditoria;

2. Preparagio da Auditoria;

3. Planejamento da Anditoria;

4. Condugiio da Auditoria e Avaliacio dos Resultados;

5. Apresentacao dos Resultados (Relatdrio);

6. Acompanhamento das Agdes Corretivas/Saneadoras Propostas.
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1 - INTRODUCAO

A ouditoria & uma abordagem
sisternatica e independente que
envolve o andlise detalhada dos
fatos por meio de técnicas como
observacdo, medicdo ou ensaio.
Seu propdsite & verificar se uma
atividode, elemento ou sistena
atende oS requisitos
estabelecidos pelas leis e nomas
vigentes, além de determinar se
as acbes de saude & sews
resultados estdo alinhados com os
planos previamente
estabelecidos.

Afraves da avaliocdo operativa,
& possivel analisar a qgualidode
dos processos, sistemos e servicos
e identificar o necessidode de
melhofias ou acdes preventivas,
corretivas ou saneadoras.

O principal objetivo da acditona &
fomecer informagcdes essenciais d
alta administracdo para exercer
um confrole efefive sobre o
crganizacio ou sisferna.  Alem
disso, ela confibui para o©
planejomento, replanejamento e
operfeicoamento dos acbes de
saldde e do Sisterma como um
todo (Manual de nomos de
auditoria do Ministério da Sadde).

A gutonomia e a independéncia sdo afributos inaliendveis do afividaode
de ouditoria, fundamentals pora assegurar a integridaode de suas
operactes. Para que os procedimentos auditorioils transcomam de
rmaneira efefiva, & imperative gue os lideres de organizacoes e entfidades
associadas, seja de forma direfa ou indireta a instituicdo, gorantam as
condictes necessdrios & equipe de auditoria. lss0 envolve a concessdo
de acesso imesfrito a informacdes, instalaogdes fisicas e wvirfuais, recursos
pafrimoniais, regisfros documentais e plotaoformas computocionais
essenciais parg a plena execucdo de suas incumbeéncias.

Segundo as Diretrizes Cumiculares Hacionais dos Cursos de Groduacdo em
Medicing, cabe 4 propria ES o gque o cuso estd vinculodo o
acompannamento, controle intemo e avaliogdo do processo ensing-
aprendizagem.

[Da Nobrega, et. al., 2016

Esze maomual foi eloborodo pora onentar o processo de gudiforia de frobalho, gue
comasponds em pregramadcdo, preparacdo, planejamento, conduc o da audiloda;
avallac o, apresentacdo dos resultados (relaldris) e acompanhaments das agbes
cometivas proposhas.
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2. Objetivos:

2.1. Obj

etivos Gerais:

= Fomecer assessoria & alta gestao da Instituigdo de Ensino Superior (IES), atuando
de forma autdnoma e independente, crientando-se pelos normativos e dispositivos
ténicos do Confrole Interno da Universidade.

« Garantir o comreto funcionamento dos processos e fuxos internos, fazendo
recomendactes para aprimorar as operagbes em termos de economicidade,

eficiéncia.

eficada, efetividade & equidade do desempenho organizacional.

2.2, Objetivos Especificos:

Werificar a regularidade da execucdo das atividades praticas do Estagio
supenisionado no Curso de Medicina - Intemato, nos cenarios de pratica
de ensinc-aprendizagem, abrangendo os niveis primaric, secundaric e
terciario de atengao a salds, assegurando o cumprimento de principics

de legalidade & legitimidade, com base em anitérios e fluxcs previamente
estabelecidos.

Prestar assessoria aos coordenadores do Intermato, garantindo o
acompanhamento adequado dos discentes e priorizando a qualidade do
ensino, por meio da adesao As diretrizes, planos de atividades e tarefas
pedagogicas previamente definidas.

Realizar verificagbes "in loco® e emitir relaténos sobre as atividades dos
intemos sob  supenisdo, baseando-se em  oritérios  previamente
estabelecidos de acordo com as DICN/2014. Essas verificagbes
contribuem para a avaliagdo de coomréndas, como nao conformidades,
reclamages, sugestdes e elogios, ao mesmo tempo em gue ampliam o
monitoramento das ferramentas da qualidade em campo de estagio.

Ayaliar e interpretar normas. instrugdes de procedimentos e outras
guestdes relacionadas as atividades do Intemato do Curso de Medicina,
wvisando a melhoria continua dos processos intemes e contribuindo para
a manutencio da gualidade no ensin.
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3. Perfil do profissional de auditoria em sadde:
3.1. Equipe de auditoria:

Coordenador de equipe (profissional de sadde)
Auditor operacional (trainee)

Auditor operacional (plena)

Auditor operacional (s&nior)

3.2. Atividades e elementos a serem auditados:

Esclarecer tedo o conjunte doocumental & os processos gados as
atividades cu ao(s) elemento(s) a serem chjeto(s) da auwditoria;

Recursos materiais a serem empregados;

Os pontos crudais das atividades ou os elementos essenciais a serem
destacados;

Os individuos/especialistas participantes e seu nivel de habilidades;

A formulacio da lista de verficacio (chedk-list).

3.3. Alguns conceitos que permeiam a atividade de
auditoria:

a) Qual & a motivacic subjacente para a sua execugan? Qual & o
propdsito central?

b) Quais sio os parametros gue delimitam sua abrangénoia? O que deve
ser investigado?

c) Em gue momentz e por quem devemn ser dispenibilizades os recursos
de apeio & equipe de auditoria?

d) Quemn recebera notificacio sobre a condugao da auditoria & por meio
de qual métoda?

e} Quais setores ou unidades serdo submetidos 3 auditonia?

f) Quais individuos serdo designades para compor o grupo de auditores?
g) GQuemn assumira o papel de coordenador da equipe?

h) Em gue local a audtorna sera conduzida e guais sdo os
desdobramentos esperados?

I Onde serdo realizadas as reunides de abertura e enceramento da
auditonia’?

1) Qual & o cronograma estimado para a realizacio da auditoria?

k] Qual & o ponto de partida definide e qual serd a duragio projetada?

[} Qual & o prazo para a apresentacdo do relaténo final da auditoria?

m) De que maneira os procedimentos da auditoria serdo implementados?
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4. Processo de auditoria em Satde

O Manual de Normas de Auditoria do Ministério da Satde,
propoes 6 (seis) fases para a boa pratica de sua realizac¢io, que sdo:

| - Reunido de Abertura;

Il - Execucao da Auditoria;

Il - Avaliagao da Auditona;

IV - Reunidgo de Fechamento;

V - Relatério Final de Auditoria;

Vi - Acoes de Acompanhamento (Follow-up).

Para elaboragdo deste manual, propomos um plano uma ag¢io do
tipo PLAN-DO-CHECK-ACT (PDCA), envolvendo a coordenagio,
docentes (professores/preceptores) e discentes em todo o processo.

4.1 — Fase de planejamento (PLAN)
- Reuniio de abertura

» Finalidade: comunicagio assertiva e colaboragdo mitua entre os sujeitos
auditados e os auditores, com o propésito de atenuar as eventuais resisténdas
inerentes.

» Componentes: toda a equipe de auditoria. junto a diregao (gerentes) e aos
coordenadores da area ou unidade que esta prestes a passar pelo processo de
auditona.

» Duracio: nao excedente a 30 minutos, além de sua natureza objetiva.

» Obs. Ela é projetada para dissipar dividas que possam surgir de ambos os lados
e é liderada pelo Coordenador da equipe. O encontro culmina com o registro das
pessoas que estiveram presentes, sedimentando assim seu impacto inicial.

Envolve a preparagio de todos os materiais e documentos
necessirios antes da realizacio da visita ao campo de pratica ensino-
aprendizagem. Se subdivide em 4 etapas:

+ Distnbui¢do equitativa dos campos de estago;

» Cronograma semestral de visitas e reunides;

* Documentacdo necessaria — Projeto Politico-pedagogico (PPP) e o
planejamento de aulas anual, planilha dos coordenadores de area e
supervisores de estagio; cronograma dos estagios com distribuigao do corpo
discente nos campos de pratica, cronograma de atividades a serem
desenvohvidas no campo estagio

+ Solictagao de autonizagdo para visita "in loco’.
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4.2 — Fase de execucio (DO)

A realizacio de visitas “in loco” tem o intuito de avaliar critérios
selecionados previamente. Um modelo de abordagem é apresentado
neste manual.

E importante relembrar algumas orientagdes do Ministério da
Satide para a visita de auditoria.

« Incorporar roteiros e listas de verificagdo como guias, mas ndo
se restringir exclusivamente a eles;

« Demonsirar precisdo no registo de anotagdes, pois elas
assumir@o importancia maxima na redag¢do subsequente do
relatério, e, portanto, nGo podem abrigar qualquer sombra de
incerteza;

« Buscar de maneira constante evidéncias objefivas que
corroborem as discrepancias identificadas;

« As documentacdes solicitadas (por exemplo, relagcdo de
funciondrios, faturas etc.) devem ser validadas mediante
assinatura do responsdvel pela respectiva areaq;

« Sempre que viavel, interagir com os individuos que executam
as atividades, ndo limitando a abordagem apenas @ andlise
documental ou & observa¢cdo durante a visita;

« Ouvir com maior atengdo e falar de maneira mais
parcimoniosaq;

« NGo permitir que o auditado dite o ritmo da auditoria;

« Permanecer alerta para quaisquer atividades
"desestruturantes” do auditado, tais como interrupgdes
recormrentes, indisponibilidade de documentos, ou a presenca
de um elemento-chave engajado em atividades de Ultimo
minuto.
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CRITERIOS DE AVALIACAO DA PRATICA PEDAGOGICA:

1. Ambiente de estigio

O que & avaliado neste critéric?

v E promovida uma introdugio ao ambiente de estagio para os estudantes
(processo de integragdo) por um representante designado pela
Instituicas de Ensing Superior?

¥ Existe uma reorientagido acs aluncs quanto as diretrizes contidas no
Manual de Internato e aos fluxes estabelecidos no campe de estagio?

v (s profissionais em exercidio no local de estagio demoenstram uma
postura  receptiva, proporcionando  condigdes gue  favorecem o
acolhimento do aluno?

¥ Tanto os recursos humanos como os fisicos, além dos materiais
disponibilizados, garantem uma execugio adeguada das atividades de
estagio?

2. Disposicio da experiéncia de estigio
O gue & avaliado neste critéric?

v A Instituicio de Ensino Superior encaminhou os documentos contendao
o gonograma do estagio e a relagio de aluncs para o local designado?
Em caso afirmative, qual foi a2 antecedéncia desse envio?

¥ A marcacic de presenca estd sendo registrada de acordo com os
procedimentos delineados no fluxo e no sistema estipulados pela
Instituicio de Ensing Superior?

¥ 0 ambiente de estagic estd devidamente adeguado a guantidade de
alunos alocados?

v A proposta de estagio estd em conformidade com a especificidade do
campo (area de espedalizacao) ?

¥ Existern discrepdncias entre o periode de férias do professor ou
supervisor no campo em relagdo aquele na Instituicdo de Ensino
Superior?

¥ Os alunos se encontram desassistidos no campo, sem supendsao
adequada?

¥ As praticas cotidianas e os procedimentos relativos a0 estagio estao
estruturados de maneira coerente?

¥ As diretrizes da MR 32 e as regras estipuldas pelo Manual do Estagio
estao sendo seguidas tanto pelos alunos como pelos supervisores de
estagic?
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3. Observiincia das Normas Institucionais
O gue & avaliado neste critério?

Os supervisores de estagio estdo viclando o hordrio estipulado no contrate?

Existern supervisores de estigio presentes no campo, porém nio estao
envolidos na supenisdo direta dos alunos (estdo ocupados com outras
atividades) ?

Algum supervisor de estagio estid liberando os alunos antes de se
completarem 2 (duas) horas do horaro estipulado para o termino das
atividades de estagic?

Os supenvisores de estagio estdo aderindo as regras institucionais. como
respeitar os horanos e os locais designados para a disoussae de casos?

0= supenvsores de estagio estio aderindo ao fluxo de trabalho previamente
estabelecido. mantendo a sequéncia e os procedimentos estipulados?

4. . Chances de desenvolvimento para o aprendizado
O gue & avaliado neste critério?

Ha uma disposigao de pacientes que se alinha de maneira apropriada ao fluxo
de aluncs?

E promovida uma abordagem de discussio de casos?

Os discentes realizam autocavaliagio?

(Jual a relagic aluno/docente (supervisor de estagio) ?

Os internos interagem com outros discentes (das demais dreas de ensing em
salde da IES) no campo de estagio?

Ha canal de escuta para os alunos?

Ha canal de escuta para docentes (supenvisores de estagio) 7
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4.3. Fase de verificaciio (CHECK-IN)

Apds a conclusdo do periodo de visitagcdo designado, um
infegrante dao equipe de auditoria assume a tarefa de desenvolver o
Relatério de Avaliacdo "in loco” |[conforme o modelo fornecido no
Apéndice |), com enfogque em:

» A descricdo das averguacoes realizadas diretamente no campo.
em consondncia com os critérios estabelecidos acima;

» A apresentac@o de sugestdes para remediac@o de possiveis
discrepdncias identificadas;

» A formulagcBo de recomendacdes para o aprimoramento dos
processos, bem como a proposta de solucdes para frogilidades
potenciais.

O relatdrio, de natureza obrigatdria, € submetido & alta
administracdo por meio do comeio eletrénico institucional.

Mo estdgio do avadliogdo dos resultados, ftodaos as
informacdes e dados enconfrodes durante a auditoria sdo
minuciosamente avaliados. lsso engloba as evidéncias objetivas que
fortolecem as anctacdes sobre as ndo conformidades, visando mitigar
possiveis confestacoes.

Caso ndo sejam enconfradas provas tangiveis de ndo
conformidade, essas circunstncias podem ser mencionadas no
relatério como "observacdes’, merecendo atencdo considerdvel. Esta
abordagem estd alicergcada no principio de que para cada desvio,
inadequacdo ou imegulandade deve existir um padrdce nomative de
referéncia (uma norma ou lei).
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Uma palavra sobre Relatério de Avaliacdo “in loco”

Quandeo se frata da avaliocdo presencial, a visdo do profissional de saude

designoado para a funcdo de audifona & femalmente transmitida afraves de um
Relataric de Auditoria e umn Parecer. Esses documenitos refletem de maneira
formal os resultados das analises realzadas, seguindo o formato e o tipo
especifico de auditona ermn questdo. As informagdes presentes neste relatério
referentes aos atos, eventos ou situacdes cbservadas devermn abordar, sobretudo,
os seguintes aspectos:

A UN U O O O &

.

Escopo e objetive da auditornia;

dentificacdo da equipe de auditornia;

Data da auditoria;

Documentos analisados efou relacionoados;

Descricdo das ndo conformidades idenfificadas;

Avaliocdofjulgamento das ndio conformidades no contexto da auditonia,
considerando sua relevancia e influéncia na eficdacia do sistema ou servico;
Listagern de encaminhamentos decomentes do relatdrio.

Aspectos de Qualidade:

'

'

Concisdo - inguogem clara e sintéfica, de modo a ser facimente
compreensivel:

Objetividade - comunicacdo direta e nifida, de forma a ser facimente
compreendida;

Convicgdo - as evidéncias opresentadas no relotdrio conduzem o lettor a
conclusdes semelhantes ds do ouditor;

Clareza - a estrutura e a terminologia utiizadas permitem o entendimento
por qualquer pessca, mesmo serm conhecimento fécnico especifico;
Infegridade - o relatdhio inclui fotos relevantes obsenvados na integra, sem
omissdes, proporcionando uma visdo imparcial das
inadequacdesfitfegulandades apontadas, recomendagdes e conclusdes;
Coeréncia - os resultados da auditoria estdo alinhados com os objetivos
fracados;

Oportunidade - os relaforios sdo produzidos de maneira oportuna,
permitindo a tomada de medidos adeguadas em relagdo aos assuntos
abordados;

Apresentocdo - os temas s80 organizados logicamente, de acordo com os
objetivos do trabalho, com linguagem precisa e sem emos que prejudiquen
a compreensdo;

Conclusivo - o relatano deve permitir a formulacdo de opinides sobre as
atividades realizodas.
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4.4. Fase de acao (ACT)

Nesta etapa, o Relatério de Avaliagdgo In Loco €
compartihado com os coordenadores do Estagio Supervisionado do
Curso de Medicina, por meio de umad reunido previamente agendada.

O propésito primordial € destacar os detalhes identificados
no tereno, com o intuito de instigar a adocdo de praticas exemplares
emrelacdo a transparéncia e ao relato de auditoria, a fim de promover
um ambiente propicio para praticas eficazes de avaliagdo do
processo ensino-aprendizagem.

Essa reunido € documentada em um registro oficial, que
serd distribuido por meio do endereco de e-mail institucional de todos
os participantes. Durante a reunido, ser@o exploradas quais medidas
podem ser implementadas para otfimizar a obtencdo dos resultados
desejados, abordando e resolvendo possiveis  fragilidades
identificadas.

Ao concluir a avaliagcdo in loco, torna-se imperativo informar
o auditado ou as dreas avaliadas sobre os resultados gerais da
auditoria, enfatizando as discrepdncias que requerem comrecdo
imediata [orientagdes).
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Apds a entrega do plano de acdo pela coordenacdo
encarregoda, os infegrantes da equipe de auditoria, de acordo com
seu proprio croncgrama, regressam ao campo de estagio relevante
com o objetive de avaliar a implementacdo das medidas propostas e
a sua eficacio na pratica, marcando o reinicio do ciclo em intervalos
regulares.

Os critérios convencionais de auditoria também atuardo
como guias para a avaliagcdo continua e a retroalimentagdo do fluxo
de trabalho. Essa fase culmina com a composicdo de um relatdrio (o
modelo estd disponivel no Apéndice ll), o qual estabelece um vinculo
enfre as vulnerabilidades agpontadas, as melhorios aplicadas e os
resultados alcancados. Essa pecd se revela um recurso crucial pard a
administracdo, fomecendo  informagdes  para ornentar o
acompanhamenio e as decisdes tomadas.

As Acbes de Acompanhamento [Follow-up) tém como
finalidade verificar a eficacia das acdes cometivas e remediadoras que
foram implementadas. Sem essas agdes, a eficdcia da auditoria se
toma substancialmente comprometida. A verificagdo da eficacia das
agdes cometivas & incumbéncia do coordenador ou da equipe de
auditores, e engloba:

a) Delimitacdo do periodo e do método de monitoramento;

b) Solicitacdo de uma resposta por escrito do auditado acerca da
implementacdo das acdes cometivas/remediaodoras;

c] Verficacdo/comprovacdo de que a acdo cometiva foi de fato
implementada (vale ressaltar que a eficdcia de algumas acdes
corretivasfremediadoras, especialmente as mais complexas,
pode demandar um considerdavel periodo de tempo).
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5. Consideraces finais

As avaliagces infermas, externas e o monitoramento dos alunos
em todas as fases do processo de aprendizado possuem um cardter
estratégico, diagndstico e formativo. A equipe de auditoria encarrega-
se de planejar e executar essas avaliacdes de maneira meticulosa,
com o intuito de atfingir os propdsitos estabelecidos. Elas
desempenham um papel crucial na identificacdo e reflexdo sobre a
totalidade da instituigdo, através de um continuo processo avaliafivo
que viabiliza a aufocompreensdo, a miigacdo de fragiidades e o
aprfimoramento geral da Instituicdo de Ensine Superior (IES).

Messe confexto, a funcdo da aouditono abrange a
coordenacdo das avaliacdes, visando um planegjamento eficaz para
gerar resultados que embosem propostas de  aprimoramento
pedagdgico no dmbito do estdgio de medicina, influenciando a
tomada de decisdes. A Avdliacdo Insfitucional delineia as fases de um
ciclo avalativo, que podem ser ajustadas ou revistas conforme
necessarias, a fim de otimizar os processos avaliofivos, de forma a torna-
los mois criticos e capazes de idenfificar com clareza as fraquezas e
potencialidades da instifuicgo.

A poarticipagdo afiva da comunidade universitaria  nas
avaliocdes realzadas & de fundamental importéncia. O crescente
entendimento da relevancia dos processos avaliativos pedagdgicos
reflete uma abordagem continua para repensar o ensino e todas as
outras praticas institucionais, solidificando assim a cultura de avaliagcdo
dentro da instifuicdo.
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ANEXO | - Relatério de auditoria de verificagdo “in loco”

RELATORIO DE VERIFICACAO “IN LOCO" - ROTEIRO PARA ELABORACAO

1. Pagina 1
CAPA
Mome da Universidade Preencher
Departamento
M do relatério : 00.00/00 {ano da visita)
Tipo de servico: Auditoia de avaliacdo
Unidode auditada Mome do campo de estdgio
Perodo Preencher com perodo de auditoria
Auditorfa) Preencher nome & carmbo

. Pagina 2

TIFO DE SERVICO - Apresentar de formma breve o género de atividade
executada [avaliocdo, consultora ou investigocdo]l que definiv a
cbordaogem do frabalhe, conjuntamente com a especificacdo do alvo
sujetto @ auditona. Este objeto pode abarcar, entre outras possibilidades:
unidades operacionais, categonas de produtos ou servigos, procedimentos,
programas, sisfemas, mecanismos de controle, processos, fransacdes,
departamentos, funcdes, diretrizes, enfre oufros.

RESUMOG - Apresenta urmna perspetfiva global sucinta e precisa das atividodes
empreendidas e de seus desfechos. Configura-se como um dos elementos
primordiais do documento, doda suo propensdo a ser o mais lido. Sua
exfensdo ndo excede uma paging, possibilifondo umnao assimilogdo rapida
das informacdes por parte do leitor. Possui uma estrutura visualmente divisivel
em frés secdes distintos:

Secdo 1 - DO TRABALHO REALIZADO

» Qual foi a farefa conduzida pela avditona?
Mesta secdo, o outor deve especificar o objeto sob andlise & o dmbito
abordado.
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Secdo 2 - FINALIDADE

F Quais motivos levaram a auditoria a realizar essa acdo?
Meste campo, devem ser esclarecidos os fundamentos que justificaram a
execucdo do frobalho. Taois fundomentos podem estar ossociodos 4
avaliccdo de rscos, relevancia, matenalidode efou criticidade. NGo devem
ser mencionados eventos como dendncias ou solicitacdes de terceiros.

Secdo 3 - CONCLUSOES

F Quais foram as constatacdes obfidas?
Guais =40 as direfrizes a serem seguidas? Mesta parte, & essencial resumir as
principais conclusdes, tantc s desfovordveis quanto as favoraveis,
clcancodas pela equipe de acditoria. Alem disso, deve-se destacar as
principais orienfacdes derivadas das afividodes realizodas.

. Pagina 3

INTRODUCAO

O inicio do relatdro de ouditona desempenha o papel de sifuar o
frabalho efetvado dentro de um confexto mais amplo, oferecendo
elementos que focilitom a opreensdo do conteddo que se segue. A
infroducdo esclarece as crcunstdncias em que o frabalho foi conduzido e a
importincio das confriibuicfes gue decomeraom dele. E crucial que seja
eloborada exclusivamente pela equipe de ouditoria. Alem de ser redigida
de forma habilidosa, o infroducdo precisa aftuar como um  convite
envolvente, incenfivando a confinuidode do leifura do relatoric. Vale
ressaliar que a infroducdo ndio deve se estender demasicdamenite. Detalhes
considerados relevantes para a compreensdo do frabalho podem ser
apresentados Como anexos.
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4. Pagina 4
RESULTADOS

Mesta secdo, estdo documentadas as descobertas da auditoria. Essas
descobertas resultam do comparccdo enfre o criténo estabelecido e a
condicdo observada. Conseguentemente, podem indicar conformidade ou
ndo conformidade com o criténio estabelecido. Esta & a secdo central do
relataro, pois forma a base ndo apenas para a conclusdo final, mas tambeém
para as recomendacdes formulodas pela equipe de auditorio. As
descoberfaos devem ser gpresentados preferencialmente em ordem de
relevéncia e devern responder &s perguntas de auvditona definidas durante
o planejamento.

As descoberfas devem ser compostas pelos seguintes elementos:

2.1. Contextualizagdo

Esta parte resume de maneira concisa a descoberta, evitando
intferpretacdes que ndo estejom apoiadaz em evidéncias. Serve Ccomo um
fitulo  descritive, frequentemente eloboradoe apds a formulaocdo da
descoberta. Quando relevante, inclui valores, numeros, guanfidades e
montanfes. Apds a descricGo resumida, € fomecido o detalhamento
completo do descoberta.

Esta secdo deve fomecer uma visdo objetiva e resumidao do trabalho
redlizado, respondendo as perguntas:

= O gué?

Quem?

Quando?

Geanto? [valor avaliodo, se aplicavel)

Onde?

Como?

Far qué?

YYYYYYY

2.2. Critérios

Tambem & necessano indicar o padrdo ufiizodo para avaliar se o
objetc do auditona estéd em conformidade, supera ou ndo atinges o
desempenho esperado. Este critérno & estabelecido duronte a fose de
plonejomento. com base nos objefivos do trabalho, e serve como base para
as andlises da equipe de ouditoria. A apresentacdo do critério &
fundamental para garantir a coesdo da argumentacdo no relatdnio.

A sec0 de criténos descreve a sitvacto identificada e documentada
durante a execucdo da auditora. Ela comesponde aos eventos decomentes
ou gue podem surgir do discrepdncia enfre a situocdo esperada [o critéria)
e a sifvacdo observadao ([situacdo encontroda). Quando & positiva,
coresponde aos beneficios obfidos. Quando & negativa, reflete o risco ao
qual o objefo do auditona esta sujeito ou os daonos decomantes de ndo
conformidade com o critério.
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O encermomento desta secdo compila de forma concisa a resposta a
pergunta de auditora, ou sejo. o ospecto principal destocaodo pela
descoberta. Este frecho & o resulfado do combinagdo dos paragrafos
anferiores & serve como base para a descricdo detalhada das descobertas.

2.3, Silvacao |dentificada

Descreve a realidode constatada. o qual foi detectada e documentada
duwante a fase de execucdo. Bsa descrigdo abarca eventos que emergem
ou podern emergir da discrepancia entre a sivagdo antecipada (o criténo)
e a situacdo efetivamente enconfrada (situacdo identificada). No caso de
ser positiva, reflete beneficios obtidos. Mo cenario negativo, abrange os fiscos
que o objeto ouditado enfrenta ou as conseguéncias decomentes de ndo
conformidade com o crifério.

2.4, Conclusdo

Constitui o encemamento desta secdo. Deve sinfetizar de maneira concisa a
resposta & pergunta central da awditona, ou seja, o principal aspecto a ser
enfatizaodo por meio da descoberta. Esta parte deve consolidar-se como
resulfado do combinacdo dos paragrafos anteriores e servir como base para
a elaboracto da descricdo subsequenta.

. Pdgina 5

RECOMENDACOES

As diretrizes propostas englobam medidas que o equipe de auditcnia sugere
s Unidodes Auditodas, com o propdsitc de comigr inconformidades,
abordar fiscos e aprimorar procedimentos operaciondis e mecanismos de
controle. Essas orientacdes 8o uma decoréncio direto das conclusies
obfidas durante a auditona.
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