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Ese trabajo tuvo como objetivo conocer la percepcion de los enfermeros de la atencién primaria, acerca de la insercién de los
académicos de graduacién en enfermeria en los campos de practicas. Se trata de un estudio cualitativo realizado a partir de
cuestiones claves, con 25 enfermeros de la red de atencién primaria y secundaria del Municipio de Uberaba (MG), Brasil, en
septiembre de 2017, con analisis a través del Discurso do Sujeito Coletivo (Discurso del Sujeto Colectivo). Emergieron dos
categorias y cinco Discursos del Sujeto Colectivo. Fueron reconocidos puntos positivos y negativos bajo la insercion del
académico en el campo de practicas en la atencién primaria. El académico fue visto como agente de cambio y colaborador en
el trabajo de equipo en la asistencia, siendo los puntos criticos la baja valoracion de la atencién primaria, la reducida
participaciéon de los enfermeros en la planificacion de las actividades y a la falta de preparacién y poco interés por algunos
estudiantes. Los enfermeros perciben la insercion de los académicos de modos favorable, sin embargo consideran deficitaria
la comunicacion e integracion entre universidad y servicio.

Descriptores: Atencién Primaria de Salud; Estudiantes de Enfermeria; Pasantias.

Esse trabalho teve como objetivo conhecer a percepcdo dos enfermeiros da atengdo primaria, acerca da insercdo dos
académicos de graduacdo em enfermagem nos campos de pratica. Trata-se de um estudo qualitativo realizado a partir de
questdes chaves, com 25 enfermeiros da rede de atengdo primaria e secundaria do Municipio de Uberaba-MG, em setembro
de 2017, com andlise através do Discurso do Sujeito Coletivo. Emergiram duas categorias e cinco Discursos do Sujeito
Coletivo. Foram reconhecidos pontos positivos e negativos sob a inser¢do do académico no campo de pratica na atengio
primaria. O académico foi visto como agente de mudanca e colaborador no trabalho de equipe e na assisténcia, sendo os
pontos criticos a baixa valorizacdo da atencdo primadria, a reduzida participacdo dos enfermeiros no planejamento das
atividades e o despreparo e pouco interesse por alguns estudantes. Os enfermeiros percebem a inser¢do dos académicos de
modo favoravel, entretanto consideram deficitaria a comunicagio e integragio entre universidade e servigo.

Descritores: Atenc¢do primdria a saide; Estudantes de enfermagem; Estagios.

This study aimed to know the perception of nurses in primary care about the integration of nursing undergraduate
students in practice areas. This is a qualitative study, carried out from key issues, with 25 nurses from primary and
secondary network of the city of Uberaba-MG, Brazil, in September 2017, with analysis of Discourse of the Collective
Subject. Two categories and five discourses of the collective subject emerged. Positive and negative aspects on the
integration of the academic in the practice field in primary care were recognized. One saw the academic as a change
agent and collaborator on teamwork and care, being the critical points the low valuation of primary care, the reduced
participation of nurses in the activities planning and the lack of preparation and little concern by some students.
Nurses realize the integration of the students favorably; however, they consider communication and integration
deficient between university and service.

Descriptors: Primary Health Care; Students, Nursing; Traineeships.
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INTRODUCCION

a Atenciéon Primaria es caracterizada

por intervenciones con el objetivo de

promocion, proteccién y rehabilitacion
de la salud en dmbito individual y colectivo™.
De forma integral y sigue a las practicas
dentro de las unidades basicas fortalecen
vinculos con usuarios/comunidad y crie un
rico campo de aprendizaje y cambio de
experiencias para académicos y
profesionales?.

Entre el equipo multiprofesional que
compone una Unidad Basica de Salud (UBS),
los enfermeros son los que mantienen mayor
contacto con los usuarios de los servicios, por
la diversidad de actividades que desempeia y
por coordinar las actividades de Agentes
Comunitarios de Salud (ACS) y de los
profesionales de enfermeria. Ademas de sus
contribuciones  diarias como  visitas
domiciliarias, servicios administrativos y
asistenciales, en muchas unidades el
enfermero actia como preceptor en la
formacién de graduandos del curso de
Enfermeria, en visitas técnicas, ensefianza
clinica, entre otross3.

Se considera también que en las
actividades practicas en los servicios de
salud, el enfermero preceptor, aunque no
pertenezca a la instituciéon, ocupa una
importante  funciéon 'y  complementa
conceptos y practicas aun vividos durante la
graduacion*.

La pasantia curricular supervisada (ECS)
es el espacio de oportunidad triangulada de
la realidad profesional concreta listada por la
vivencia, interaccion teérico practica y
enfrentamiento del conocimiento,
posibilitando la reflexion y paralelismo
acerca del curso y de las categorias
destinadas a la formacion. De esa forma, se
comprende que los distintos ambientes de
pasantia, o sea, instituciones de salud y la
academia suelen unirse cada vez mas,
proporcionando al mercado de trabajo de
trabajo profesionales capaces para enfrentar
los obstaculos y también ofrecer reflexiones
acerca de los objetivos y metas en el proceso
de formacion del alumno y cémo Ia
institucion de ensefianza mira y discute a
eses tema en sus demandas diarias®.
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En esa reflexion la practica en campo
es vista por la enfermeria como el espacio
para construccidn del profesional, ademas de
la reflexiéon de la practica asistencial, asi
como la maduracién y oportunidad de
interaccion del académico con la realidad de
su futuro trabajo. Sin embargo, a veces es
insercion ocurre de modo tardio y no basada
en la autonomia de aprendizaje del alumno>.

Llevando en vista, los avances
necesarios a la insercion precoz del
académico en la red de atencién a la salud, se
hace necesario conocer la percepcion de los
agentes involucrados en el proceso.

El objetivo de ese trabajo fue conocer
la percepcion de los enfermeros de la
atencion primaria, acerca de la insercién de
los académicos de graduacion en enfermeria
en los campos de practica.

METODO

Se trata de un estudio cualitativo realizado
durante el mes de septiembre de 2017 con
enfermeros de la red de atencién primaria y
secundaria de la Secretaria Municipal de
Salud (SMS) de Uberaba (MG), Brasil. El
contacto con sus sujetos de la investigaciéon
fue realizado a través de correo electronico,
en lo cudl fue presentada la proposicién de la
investigacion.

La recoleccion de datos fue realizada a
través de encuestas individuales recolectadas
en las modalidades de formulario on line via
correo electrénico e impreso, de acuerdo con
la eleccion del entrevistado.

Fue elaborado un guion
semiestructurado, compuesto por datos de
caracterizacion del participante y tres
cuestiones abiertas que versaban acerca de la
edad, tiempo de graduado, distrito sanitario
de salud en que trabajaba y, tiempo de
trabajo en SMS.

Hicieron parte del guion las siguientes
cuestiones: ;Cudl su percepcion acerca de los
académicos de Enfermeria, durante el
contacto con la red?, ;Por qué?, ;Como usted
ve la interaccion de los académicos de
Enfermeria de UFTM con los servicios de
salud?, ;Cudles sugerencias usted tendria para
perfeccionar a la formacién de los académicos
del curso d Enfermeria de UFTM, de acuerdo
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con la necesidad del servicio de salud (red
municipal)?

Los datos numericos fueron
analizados segun estadistica descriptiva, para
caracterizacion del perfil de los participantes.
Para el andlisis de las respuestas abiertas, se
utiliz6 el Discurso del Sujeto Colectivo
(DSC)67.

DSC es una técnica de procesamiento
de deposiciones (testigos), en que los
discursos son agrupados segun el significado
del contenido y semejanza, aportando
sentido durante la narracion de la
colectividad y representatividad del discurso
de un determinado grupo, creado, a través de
las representaciones sociales, que emergen
de mayor cantidad de representaciones
sociales que emergen de mayor cantidad de
(expresiones-clave)o.”.

Esta investigacién es una parte de un
estudio mayor, nombrado “Descortinando los

Educacion en Enfermeria

meandros de la formaciéon en enfermaria:
percepciones construidas en el contexto de la
universidad y servicios de salud”, que fue
aprobado por el Comité de ética en
Investigacion de la Universidade Federal do
Tridangulo Mineiro, bajo el nimero de CAE
n22.590.76. Para la realizaciéon del estudio
fueron considerados los principios éticos
establecidos por la Resolucion 466/12.

RESULTADOS

De los 51 enfermeros que compone SMS-
Uberaba, participaron 25 de estos. Los
sujetos de esa investigacion, en su mayor
parte, poseian de 7 hasta 10 afos de
experiencia profesional en el area de
Enfermeria de 35 hasta 44 afios de edad. La
Tabla 1 presenta la distribucién de los
participantes de este estudio, segin los datos
sociodemogréficos.

Tabla 1. Distribucién sociodemografica de los enfermeros de la Secretaria Municipal de Salud.

Uberaba, Septiembre de 2017.

Variable

Edad

25- 34 afios
35- 44 afios
45-50 afios

Tiempo de formacién

1-6 afios
7-10 nos
>17 anos

Tiempo de experiencia

<1 afio

1|-| 10 afios
11 |-| 15 afios
2 16 afos

Total

Frecuencia
N (%)
11 (44)
13 (52)
01 (04)
08 (32)
13 (52)
04 (16)
04 (16)
11 (44)
09 (36)
01 (04)
25 (100)

A partir de una primera lectura de los
relatos, fueron semejantes a la construccion
de los discursos. Posteriormente, se
categorizaron 'y se clasificaron las
deposiciones (testigos) emergiendo dos
categorias, que contribuyen a la mejor
comprension de los resultados:

Categoria 1. Aspectos positivos de la
insercion del académico de enfermeria en
el servicio

Las actividades practicas en la atencién
basica y experta son vistas de forma positiva
por los enfermeros, a lo que se refiere a las
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investigaciones y diagndstico situacionales
desarrolladas en campo, pues a partir de
ellas, se vuelve posible delinear una mejor
planificaciéon de acciones de enfermeria de

acuerdo como presentado en el discurso 1:
DSC 1: Considero (muy) buena la interaccion (positiva),
pues viven toda la prdctica y desafios del enfermero en
la salud publica, considerando el trabajo en equipo y
liderazgo, aunque en algunos sitos sea sélo a nivel de la
investigacién. Ayudan a detectar cuales los problemas
mds frecuentes en la red de atencién a la salud del
municipio, favoreciendo que nuestros gestores delineen
mejores estrategias y que, nosotros enfermeros,
mejoremos nuestra asistencia, perfecciondndola a todos
instante a través de nuevos conocimientos.
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La presencia de los académicos de
Enfermeria en la red es percibida por los
enfermeros como algo positivo, pues
colaboran a la mejoria de la calidad de la
asistencia, en el ejercicio del trabajo en
equipo y liderazgo, como en el DSC 2:

DSC 2: Muy importante, positivo/bueno; son de esencial
importancia AL servicio en la salud publica, afiaden al

servicio y, contribuyen en el desarrollo de las
actividades ejecutadas en la unidad.

Segun los enfermeros, el contacto con

los servicios de salud propicia al alumno
oportunidad de vivir de modo practico el
contenido teodrico, contribuyendo en su
formacién. En relacién al perfil de estos
académicos bajo la dptica de los enfermeros,
ellos son interesados y responsables,
proporcionan el vinculo con el equipo y la
poblacién, convirtiendo el equipo y la
poblacién, volviendo al servicio menos arduo,
como en el DSC 3:
DSC 3: Los académicos son proactivos, muy
colaborativos, dedicados, comprometidos y
responsables, interesados en comprender como la red
funciona. Los estudiantes se benefician al adquirir
nuevos conocimientos y responsabilidades, maduran y
se preparan para intervenir en la sociedad y a partir de
este contacto es posible adecuar el contenido tedrico
con la prdctica.

Categoria 2. Aspectos negativos de la
insercion del académico de enfermeria en el
servicio

Sin embargo, los entrevistados sefialaron
algunos aspectos negativos de esa inserciéon
como conocimiento deficitario del
funcionamiento de la red, de las atribuciones
del profesional enfermero, de los contenidos
y técnicas basicas a la actualizacién en la
Atencién Primaria a la Salud (APS), para que
haya un mejor provecho de las actividades

practicas, como en el DSC 4:

DSC 4: No es pasado a los enfermeros de la red, lo que
tienen que vivir en la prdctica de aquella asignatura, en
aquél momento de la pasantia. La carga horaria es bien
pequeria, y aun no aporta la debida importancia a la
atencion bdsica, algunos sélo desemperian la funcién de
observacion. Se percibe que atin no posee madurez
suficiente para comprender la importancia del
funcionamiento de la red, para el desempeiio de sus
funciones como profesional, son impreparados, sin
conocimiento acerca del SUS y su funcionamiento. El
poco conocimiento acerca de los flujos de atendimiento
existentes en el municipio, también presentan
dificultades en aprender determinadas técnicas o
procedimientos. Sin embargo, a lo largo de las pasantias
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y con la mayor comprension del sistema, los académicos
logran interaccionarse e integrarse a la red de salud.

Los profesionales creen que la red
municipal es poco explorada por la
universidad. Citan como punto critico la no
participacion de los profesionales y servicios
en la planificaciéon y funcionamiento de las
practicas académicas, siendo listadas en el

discurso que sigue:

DSC 5: En la mayor parte de las veces no hay un
contacto por los profesores, anteriormente, para
disefiar los objetivos de la pasantia. Necesitan mayor
participacion y compromiso en los programas de
atencion bdsica de la red. Falta un mayor contacto
entre profesor-coordinador y enfermero preceptor para
definir las reales atribuciones a los académicos; es
necesario ensefiar la realidad de todos los tipos de
servicios de salud.

DISCUSION

En investigacion en la cual fueron
entrevistados 45 enfermeros que ya actuaron
como supervisores de pasantia hospitalaria;
la insercion en el campo de practicas también
fue vista como una oportunidad de
construccion del conocimiento tedrico en
alianza a la practica, en un espacio que ocurre
tanto el crecimiento académico cuanto
profesional, de los académicos, enfermeros e
del equipo 8.

En otro estudio con narrativas de
estudiantes de enfermeria de universidad
publica (estatal) acerca de vivencias en la
pasantia en el area de tencion basica y
hospitalaria, se verificé contribucién de la
pasantia a la formaciéon profesional, donde
afirman ser el escenario ideal al
perfeccionamiento del trabajo, siendo
ademas, el enfermero percibido como agente
clave en la organizacion del equipo y del
cuidado®.

Asi como descripto en este estudio,
otra investigacion describe como puntos
criticos y dificultades enfrentadas por los
enfermeros preceptores, el impreparo e
inmadurez de los académicos®. Sin embargo,
es esperado que como académicos, los
pasantes (estudiantes en practicas) tengan
sentimientos y actitudes de inseguridad que
estén involucradas al proceso normal de
aprendizaje y madurez. A la vez otros
estudios expresan alternancia del académico,
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entre percibirse como mano de obra de
trabajo y en otros momentos como aprendiz®.

En relacion a la integracion ensefianza
y servicio es recurrente la opinién tanto en
estudios con enfermeros como en estudios
con discente y docentes, la necesidad de
valoracion, participacién en la planificacién
de las actividades en campo de pasantia®.
Aspecto levantado en estudio semejante bajo
la perspectiva de pasantes (estudiantes en
practicas), se destaco la funcion del docente
como articulador entre institucion de
ensefianza y servicio, proveyendo la
comunicacién y proximidad del enfermero
con el proceso de ensefianza aprendizajel0.

La relacion entre docencia-asistencia
puede proporcionar un mayor y amplio
conocimiento de las actividades de
enfermeria. Sin embargo, la articulacion
entre la ensefianza y el servicio pueden
generar conflictos, lo que perjudica esa
articulacién. Los preceptores se sienten
desamparados y muchas veces
desactualizados acerca del plan de ensefianza
y la real necesidad de la pasantia al
académico. En estudio con académicos y
docentes, fue destacado la necesidad de que
profesionales preceptores y supervisores
sean capacitados para trabajar de modo
conjunto a las demandas individuales de los
académicos aportando destaque a la figura
del enfermero como referencia como
profesionalll.

La cercania entre preceptores vy
profesores representa un paso esencial en la
construccion de estrategias para cambios
mas productivos en la rutina de los pasantes
(estudiantes en practicas) y asi, una division
mas justificada e igualitaria de
responsabilidades entre la universidad y los
servicios de salud en la formacién
(graduacion) de los enfermeros2.

El enfermero preceptor es una de las
bases hacia una ensefianza de calidad e
implementacion de las politicas publicas
(estatales) de salud.

Es imprescindible que sean
investigados que contribuyen al
mantenimiento de la desarticulacién entre
enseflanza y practica, lo que puede ofrecer
subsidios para que sean desarrolladas
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estrategias vueltas al cambio de caracter
satisfactorio 'y  calidad tanto para
profesionales, académicos y usuarios de
APS13,

Se puede percibir que hay
divergencias entre la ensefianza y la practica
de enfermeria. La universidad, por seguir
patrones tradicionales, por veces, deja de
explorar campos de APS y se enfoca
solamente en la atencién terciaria, dejando
un déficit en el contenido y practicas al
académico en este campo.

Aunque el déficit de contenido el
académico contribuye de forma positiva para
profesionales compartiendo nuevas practicas
y actualidades en el area. Sin embargo, la
falta de integracion y el alejamiento con el
docente responsable caracteriza uno de los
mas criticos mas preocupantes por los
preceptores. Asi, como relatado por los
enfermeros, los académicos también hacen
criticas que se refieren a la desvalorizacion

de la APS y valoracion del modelo
hospitalocéntrico®.

Cabe al enfermero  preceptor
compartir experiencias y técnicas

satisfactorias y de calidad que ayuden al
graduando adaptarse a la futura practica
profesional. Ademas de instruir, aconsejar y
ensefiar debe  poseer una  buena
comunicacién, con el hecho de propiciar un
ambiente de confianza a los graduandos, en
actividades diarias y enfatizar que el
ambiente de trabajo pasa por constantes
cambios y es necesario adaptarse a ellas.

Existe una diferencia entre pasantia y
trabajo, pues el trabajo requiere del
profesional trabajador decidir la actividad
que desarrollara, ya en la pasantia el alumno
tiene el profesor para supervisar y orientar
acerca de las decisiones de las actividades,
siendo que el docente interfiere en ellas. Por
lo tanto, se hace necesario una profunda
discusion entre trabajo y educacién a través
de las legislaciones de las pasantias, asi como,
de las politicas publicas (estatales) que
puedan garantizar al académico derecho
efectivo para su graduaciéon y acercamiento
de su campo de pasantia °.
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CONCLUSION

Los enfermeros que reciben Estudiantes en el
campo de pasantia, creen que la docencia-
asistencia mejora y amplia el conocimiento
de los académicos, asi como la asistencia de
la enfermeria, sin embargo resalta la
generacién de conflictos que hay entre
servicio y enseflanza en algunos momentos y
eso perjudica tanto los académicos, cuanto a
la enfermeria asistencial, la docencia y los
usuarios, pues la falta de comunicacién
disminuye el vinculo que acerca de la
percepcion de los profesionales y el punto
esencial para un buen aprendizaje vy
asistencia.

Los preceptores enfatizan la necesidad
de que deben estar actualizados con el plan
de enseflanza, asi como necesitan de la
mejora en la comunicacién entre dicente y
preceptor para que cuando receban los
académicos en los campos de pasantia sabran
orientar de forma mas concisa y puntual las
dudas y las necesidades del académico sin
perjudicar la asistencia. O ademas, mejorar la
asistencia junto por el hecho del sistema
tener nuevas visiones acerca de los
problemas antiguos, siendo asi, mejora la
calidad de la asistencia y aun surgen nuevas
ideas a la resolucion de conflictos ya
existentes, de forma justa y igualitaria para
los académicos, profesores, preceptores y
usuarios.

Las limitaciones son relacionadas al
estudio haber sido aplicado solamente a nivel
local y por la baja respuesta a la invitacion de
participacion en la investigacion.

Investigaciones en esta darea de
conocimiento pueden colaborar a la mejoria
de la articulacion entre la universidad y los
profesionales del campo de practicas. Asi
como, contribuir en la mejoria de la calidad
del curso de enfermeria.
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