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PREFACIO

A UNA-SUS foi criada ha 11 anos visando capacitar a
forca de trabalho do SUS. Para atingir todos os entes da fe-
deracdo e atingir uma maior eficécia nas agdes de educagao
permanente em satude, a UNA-SUS promoveu o emprego
de novas tecnologias de informagdo e comunicacéo aplica-
das a educacdo, enfatizando o aprendizado significativo e
em larga escala.

Cursos veiculados pela internet de especializacao,
aperfeicoamento, atualizacdo e qualificagdo profissional,
educacado profissional técnica e mestrado multiprofissional
em Salde da Familia compuseram a oferta de cursos pela
rede de universidades da UNA-SUS nesses ultimos onze
anos.

Um dos problemas centrais do sistema educacional é
o reconhecimento da necessidade de se aceitar a diversida-
de das pessoas.

O compromisso a igualdade de oportunidades e a
justica social, aceitando que a educacédo visa oferecer con-
digbes para o individuo desenvolver suas potencialidades,
deveréd contemplar a importancia de se considerar as dife-
rencas individuais, como necessidades, interesses, aptidao,
estilo de aprender e de viver.

O conceito de que o aprendizado é um proces-
so individual indica a necessidade dele se ajustar os pro-
gramas educacionais as caracteristicas de cada aprendiz,
oferecendo-se flexibilidade do tempo necesséario aaprender
uma matéria, na decorréncia de sua aptiddao em relagao a
essa matéria, reconhecendo a sua disponibilidade de tempo
para interagir com as oportunidade de aprendizagem, a sua
motivacdo, perseveranca, estilo de aprender, e condicoes
prévias de conhecimento, habilidades, atitudes e valores
em relagdo a matéria.



Nesse particular, a portaria estabelecida entre o ME
e o MS que regulamentou as atividades da UNA-SUS ja as-
sinalava esses preceitos de maior liberdade académica ao
dizer que “as a¢gbes de capacitacdo e educacdo permanente
serdo estruturadas como programas de formacdo modula-
res, possibilitando o reconhecimento mutuo de certificados
educacionais, médulos ou conteddos emitidos pelas insti-
tuigdes integrantes da Rede UNA-SUS e a mobilidade aca-
démica dos estudantes, resguardada a autonomia das insti-
tuicoes participantes”.

A oferta de cursos modulares permitiria, assim, a dis-
ponibilizacdo de programas com uma maior flexibilidade no
processo educacional, o que seria fortalecido pela outorga
de microcréditos para cada mdédulo. Isso talvez diminuisse a
evasdo de alunos, ja que poderiam eleger a ordem de inte-
racdo com esses modulos, de acordo com sua maior motiva-
cdo ou necessidade.

Enfatizar o aprendizado significa definir o que se pre-
tende do aluno ao final do curso, ou mdédulo, em termos de
conhecimentos, habilidades psicomotoras, e atitudes, ofere-
cer uma ampla gama de oportunidades de aprendizagem e
de materiais instrucionais e assegurar uma orientacdo con-
tinua.

Cabera ao aluno acompanhar o seu curso oferecido
“on-line” e organizar o seu estudo, interagindo com os ma-
teriais de instrugdo quando quiser e tantas vezes quanto ne-
cessitar para aprender.

Capacitacao profissional e Saude da Familia

Contextualizando a discussdo no setor saude, pode-
-se estabelecer um paralelo com a mudanca conceitual na
assisténcia a saude.

A Estratégia de Saude da Familia do Ministério da
Saude trouxe uma importantissima contribui¢cdo na estrutu-



racdo de servicos de saude do pais ao deixar o conceito de
assisténcia, de menor responsabilidade social, pois restrin-
ge sua agdo a quem procura esses servigos, para enfatizar
o conceito de cobertura, definindo a aceitacdo de uma res-
ponsabilidade social - a oferta de agbes de saude voltadas
a atender as necessidades e demandas de uma populacédo
definida e vivendo em um territério. Passa, desta maneira,
de uma postura reativa para uma postura proativa.

A Estratégia de Saude da Familia é um salto concei-
tual genuino, uma transicdo paradigmatica, visando aliar
os principios do Sistema Unico de Satde de integralidade,
equidade, universalidade, descentralizagao, hierarquizacéao,
comando Unico e participagdo popular, com os principios
da atencdo primaria: atencdo ao primeiro contato/acessibi-
lidade, atencdo personalizada, integralidade, longitudinali-
dade, coordenacgdo, abordagem familiar, orientacdo comu-
nitéria, competéncia cultural.

Assumir que a Estratégia de Saude da Familia é uma
fronteira do conhecimento e de inovacdo em gestédo na sau-
de, ambiente de constante criacdo e adaptagao de tecnolo-
gias de atencao a saude, nos ajuda a entender melhor qual
deva ser o papel da Universidade Aberta do SUS - UNA-SUS.
Ela deverd oferecer suporte ao desenvolvimento do SUS,
mobilizando o conhecimento académico, ajustando-o as
varias condi¢cbes de trabalho e as necessidades dos profis-
sionais atuando no programa de saude da familia (atengdo
primaria), buscando melhorar seu desempenho e aumentar
a resolutividade de suas acdes.

XXVIIl Encontro Nacional da Rede UNA-SUS

Os trabalhos apresentados por vérias universidades
integrantes da Rede UNA-SUS indicam a diversidade de te-
mas abordados, sua relevancia e o emprego de diferentes
estratégias educacionais.



Os cursos de especializacdo em medicina de familia
e de capacitacdo de médicos de programas de provimen-
to do MS, bem como cursos modulares, destacaram a im-
portancia de oferecer ndo sé flexibilidade, como discutir as
competéncias a serem alcancadas.

Vérios trabalhos discutiram a matricula e evasado de
alunos. O acesso aos cursos da UNA-SUS por Pessoa com
Deficiéncia foi o tema de uma pesquisa.

Experiéncias foram apresentadas, seja na formacao
profissional em éareas especificas, como obesidade, pedia-
tria, neurologia, obstetricia, seja na capacitacao de docentes
e preceptores.

Discutiu-se o uso de inteligéncia artificial, como a
pesquisa em "bigdata”, a adoc¢éo de realidade virtual na ca-
pacitacdo remota de profissionais e a comunicacao através
de “chatbots” entre docentes e alunos.

Trabalhos apresentaram, ainda, pesquisa sobre o im-
pacto dos cursos da UNA-SUS em egressos dos cursos e em
sua pratica, avaliada também por gestores, e um abrangen-
te sistema computadorizado de avaliacdo de cursos ofere-
cidos por instituicdes da UNA-SUS envolvendo alunos, tu-
tores, equipe de producdo e IES e que resultou de ampla
discussdo entre IES e atores do processo. O instrumento de-
senvolvido nessa pesquisa sera, certamente, de ampla utili-
zagdo na avaliacdo de cursos e médulos educacionais.

Finalmente, permito-me indicar que na conjuntura da
pandemia da COVID-19 houve um crescimento acentuado
da demanda de cursos da UNA-SUS, tendo sido realizado
em 2020 mais de um milhdo de novos cadastros, dos quais
400 mil em cursos sobre o COVID-19. Esse fato indica, de
forma clara, a relevéancia e oportunidade da UNA-SUS e de
sua rede de universidades no atendimento das necessida-
des de profissionais do pais a um conhecimento atualizado,
pertinente, confidvel e de acesso facil e disponivel.

LUIZ CARLOS LOBO
Consultor sénior da UNA-SUS
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CAPiTULO 1

ESTRUTURA ORGANIZACIONAL DA
UNA-SUS/UNB BASEADA NA GESTAO
POR COMPETENCIAS

Gilvénia Feijé

Jitone Lebnidas Soares

Juliana de Faria Fracon e Romé&o
Raul Luis de Melo Dusi

Kétia Crestine Pocas

Maria da Gldria Lima

Celeste Aida Nogueira Silveira

1 INTRODUCAO

A Universidade de Brasilia (UnB) iniciou didlogo com
o Ministério da Saude (MS) em agendas voltadas a qualifica-
cdo da forca de trabalho do SUS em 2007 quando o Gover-
no Federal fomentou a constituicdo da Rede Colaborativa
Interinstitucional Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS).
Os anos iniciais dessa aproximacao foram materializados a
partir da participacdo da UnB na formacgao de recursos hu-
manos para a Estratégia Saude da Familia (ESF) por meio de
curso de especializacdo. Em 2010 foi estruturado o Curso de
Especializagdo em Saude da Familia da UnB, incorporando
conceitos importantes ao marco conceitual das propostas
pedagdgicas desenvolvidas pela nossa universidade para a
area de saude: Educacao Emancipadora; Extensdo Universi-
téria; Educagao Permanente em Saude; Interdisciplinarida-
de e Integralidade da Atencdo, em consonéncia com o es-
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tabelecido pela Politica Nacional de Educagdo Permanente
em Saude e pela Politica Nacional de Atencdo Basica. As se-
guidas ofertas conduzidas culminaram com a formacéao de
1.322 especialistas até entdo. Esse movimento de formacgao
de profissionais voltados para a atencao basica teve como
resultado a constituicdo de espacos de didlogo e pactuacéo
para o desenvolvimento de uma gestdo integrada quanto
as responsabilidades das instancias envolvidas, de forma a
buscar a potencializacdo da implicacdo do cursista no pro-
cesso de aprendizagem e no processo coletivo de trabalho
em saude na Atencado Primaria em Saude (APS).

A UnB, por meio da UNA-SUS, além da oferta conti-
nua do Curso de Especializacdo em Saude da Familia, par-
ticipa da estruturacdo de atividades educacionais voltadas
a alunos e profissionais de salde, no formato de cursos de
extensdo online. Essas ofertas continuas jéa impactaram mais
de 50 mil cursistas da &rea de satde no Brasil.

Apds 14 anos de existéncia e na busca do continuo
aprimoramento, a UNA-SUS/UnB iniciou em 2020 uma reor-
ganizagdo dos processos envolvidos nas ofertas de forma
a produzir oportunidades de formacdo mais contundentes
e alinhadas as competéncias necesséarias para o processo
de trabalho na APS. Esse aprimoramento resultou na ado-
¢do de um modelo baseado em competéncias para o fun-
cionamento das ofertas pela UNA-SUS/UnB e na adocéo de
um modelo de gestdo integrada que possibilita um melhor
acompanhamento dos processos e equipes envolvidas na
producdo, geréncia, oferta e avaliacdo de oportunidades de
aprendizado, com vistas ao maior comprometimento e qua-
lificacdo do publico-alvo.

Esse artigo apresenta o modelo estratégico adotado
na oferta de atividades educativas no ambito da UNA-SUS/
UnB e a estrutura organizacional concebida para atender as
demandas decorrentes da sua implementacao.
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1.1 GESTAO POR COMPETENCIA

O conceito de competéncia vem sofrendo mudancas
ao longo dos anos, passando de uma linha comportamen-
talista, fortemente utilizada na formagao de técnicos, para
uma abordagem dialégica em que se articulam tarefas e re-
cursos cognitivos, afetivos e psicomotores pressupondo as
pessoas em determinado contexto profissional e sua capaci-
dade de mobilizar esses recursos para atingir os resultados
esperados. Competéncias representam combinagdes sinér-
gicas de conhecimentos, habilidades e atitudes, expressas
pelo desempenho profissional, dentro de determinado con-
texto organizacional (CARBONE et al., 2005).

A nocdo de competéncia revela a necessidade de
aprimoramento nas concepg¢des dos programas de forma-
cdo, principalmente aqueles em larga escala e mediados
por tecnologias da informagado. Concepcdes tradicionais
adotam como referéncia a construcdo de grades de treina-
mento compostas por agdes de aprendizagem, geralmente
restritas a cursos formais e vinculadas ao exercicio de um
cargo ou fungao especificos. Essas concepgdes tém se mos-
trado ineficientes no alcance de uma formacéo mais ampla
que extrapole as questdes puramente técnicas e cognitivas,
pois desconsideram possibilidades de aprendizagem, inclu-
sive o préprio ambiente de trabalho, que, segundo Le Boterf
(1999), talvez seja o principal espaco educacional.

Na area de saude, as grades de treinamento tém sido
criticadas por vincular o desenvolvimento das pessoas a es-
trutura de cargos e funcdes, desconsiderando a diversidade
e o dinamismo que envolvem as atividades em saude. Além
disso, o carater de obrigatoriedade vinculado aos cursos
apoiados em grade de treinamento parte do pressuposto
pouco razoavel de que todos sdo iguais em termos de moti-
vacdo, objetivos, aspiragdes e competéncias.
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Por outro lado, a possibilidade de escolha dentre di-
versas opg¢des de aprendizagem disponiveis, a mais ade-
quada para si, € muito mais motivador, produtivo e prazero-
so. Adotar a estratégia de desenvolvimento mais apropriada
para si faz parte ndo sé da identificagcdo da pessoa com o
trabalho que realiza, mas também da busca de harmonia en-
tre os interesses pessoais e organizacionais.

No contexto de busca por estratégias de aprendiza-
gem que considerem o individuo como parte de um contex-
to mais amplo, que extrapolem as delimitagdes do cargo e
que tenham como foco as competéncias desejadas, surge a
nocdo de trilhas de aprendizagem (LOPES; LIMA, 2019).

1.2 TRILHAS DE APRENDIZAGEM

Segundo Freitas (2002), trilhas de aprendizagem
sdo caminhos alternativos e flexiveis para promover o de-
senvolvimento das pessoas podendo ser concebidos pelo
préprio individuo a partir de suas conveniéncias, necessi-
dades, aspiracdes, ponto de partida e ponto a que deseja
chegar; integrando em seu planejamento as expectativas da
organizacdo e o desempenho esperado; e considerando as
competéncias que ja possui e aquelas que necessita desen-
volver.

As trilhas sdo uma metodologia inovadora e dindmica
para capacitagdo, que possibilita o aprender trabalhando,
em estratégias que promovem a conexao entre teoria e pra-
tica, conhecimento e acdo (AMARAL et al., 2020), diferen-
ciando-se das grades de treinamento, também, pela riqueza
e diversidade dos recursos de aprendizagem contempla-
dos. Atividades presenciais ou por meio de estratégias de
educacdo a distancia, treinamentos, estadgios, reunides de
trabalho, viagens de estudo, seminarios, jornais, livros, re-
vistas, sites e grupos de discussdo, filmes, videos e outros
meios alternativos de aprimoramento pessoal e profissional
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podem compor uma trilha. Grades de treinamento subme-
tem o individuo a uma condicdo de heteronomia, enquanto
trilhas de aprendizagem remetem a ideia de liberdade, de
autonomia para construir o préoprio caminho. A implantacdo
de trilhas de aprendizagem favorece a sistematizacdo da ca-
pacitacdo a partir das competéncias identificadas para o tra-
balho, o estimulo da autonomia do aprendiz e a visibilidade
das expectativas organizacionais em relagdo a qualificagdo e
ao desempenho do profissional (AMARAL et al., 2020).
Acompanhando esse movimento de inovacdo, a
UNA-SUS/UnB estruturou um modelo estratégico norteador
da oferta de atividades educativas, assentado na légica de
competéncias para o trabalho e, para atendimento de seus
requisitos, aprimorou sua estrutura organizacional.

2 PROGRAMA DE QUALIFICACAO DA FORCA DE
TRABALHO DA ATENCAO BASICA - PQ-TAP DA
UNA-SUS/UnB

Ao longo das duas ultimas décadas, o Ministério da
Saude vem incentivando e implementando dispositivos que
promovam a integralidade como diretriz orientadora de pra-
ticas de cuidados e de educagao desenvolvidas no Sistema
Unico de Saude. A Estratégia Saide da Familia é um desses
dispositivos, estabelecendo, entre suas caracteristicas: a in-
tegralidade da assisténcia, a abordagem multiprofissional, a
intersetorialidade e o estimulo a participacdo da comunida-
de. Em 2012, o Ministério da Saude reitera a ESF como cen-
tral na implementacéo da Politica Nacional de Atencao Ba-
sica, caracterizada “[...] por um conjunto de a¢des de saude,
no ambito individual e coletivo, que abrange a promocgao, a
protecdo da saude [...] e a manutencao da saude com o ob-
jetivo de desenvolver uma atencdo integral” (BRASIL, 2012).
A atencédo integral implica novas praticas de cuidado e de
gestao, nas quais profissionais de salde e usuarios devem
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assumir a corresponsabilidade na construcdo das condicdes
favoraveis a salde pessoal e coletiva. Relagdes de vinculo e
cooperagado devem ser a base da interacdo, o que requer
comunicacdo pautada no respeito, no compromisso, mas,
também, na disponibilidade e na confianca mdtua, atitudes
que devem orientar as propostas de educagdo em saude,
seja no ambito dos servicos, seja nas comunidades. Carnut
(2017) afirma que a integralidade é um principio-diretriz do
SUS, isso porque se vale dessa exegese mais filosdfica do
ser humano, e diretriz por ter se tornado algo concreto, que
guia o processo de trabalho. A integralidade é uma forma
de ampliar o olhar dos profissionais para além da légica da
‘intervencdo pura’, tentando alcancar os contornos do que
se compreende como ‘cuidar’, no dmbito dos servicos de
saude.

Nessa perspectiva, a Organizacdo Mundial da Saude
salienta a promocgao da saide como um processo viabiliza-
do junto com a populagao, ndo sobre ou para ela, para o
que as pessoas necessitam ter garantidos direitos, recursos
e oportunidades, com vistas a que suas contribuicdes sejam
ampliadas e apoiadas (WHO, 2005).

A promocdo da saude envolve o fortalecimento das
habilidades das pessoas para agir e a capacidade de gru-
pos, organizagdes e comunidade para influenciar os deter-
minantes e condicionantes da satde. E tida como uma das
estratégias de producédo de saude, ou seja, como um modo
de pensar e de operar articulado as demais politicas e tec-
nologias do SUS, contribuindo na construgdo de agdes que
possibilitam responder as necessidades em sadde (BRASIL,
2010).

O MS assume a EPS como aprendizagem no traba-
lho, onde o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidia-
no das organizacdes e ao trabalho, tendo como pressupos-
to a aprendizagem significativa e seu poder transformador
das préticas profissionais que acontecem no cotidiano dos
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servicos. Caracteriza-se como uma intensa vertente educa-
cional com potencialidades ligadas a mecanismos e temas
que possibilitam gerar reflexdo sobre o processo de traba-
lho, autogestdo, mudanca institucional e transformacéo das
praticas em servico, por meio da proposta do aprender a
aprender, de trabalhar em equipe, de construir cotidianos
e eles mesmos constituirem-se como objeto de aprendiza-
gem individual, coletiva e institucional (BRASIL,2018).

Para efetivacdo da proposta da EPS na APS, Ferreira et
al.(2019) enumeram dificuldades como falta de ferramentas
que auxiliem o gestor a operacionalizar o proposto nas poli-
ticas publicas, necessidade de articulacdo entre os niveis de
gestao, falta de profissionais qualificados, dificuldades de
adesdo, falta de planejamento pelos gerentes de unidades,
rotatividade dos profissionais, vinculo superficial com o ser-
vico, baixa participacdo popular e o trabalho fragmentado
por profissdes e asseveram que essas dificuldades precisam
ser enfrentadas no sentido de mudancas efetivas.

Aincorporacdo de ferramentas de tecnologias digitais
em satde e educacdo, em face das lacunas em processos de
educacdo permanente em salde, pode otimizar e acelerar
processos formativos, de forma compartilhada e integrada.
Assim, a nocdo de trilhas de aprendizagem que focaliza es-
sencialmente as diversas possibilidades de aprendizagem,
presentes no servico e em seu ambiente externo, vem con-
tribuir para que a aprendizagem se realize de acordo com
os interesses mutuos, do servico e do individuo. Nessa pers-
pectiva, o modelo adotado é potente como estratégia de
Educacdo Permanente em Saude (EPS), no sentido de poder
transformar e qualificar a atencdo a saude, os processos for-
mativos, as praticas de educacdo em saude, além de incenti-
var a organizagao das acdes e servicos em uma perspectiva
intersetorial.
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Nesse cenério, o modelo estratégico condutor das
ofertas da UNA-SUS/UnB pressupde a constituicdo de um
conjunto de oportunidades de aprendizagem, mediadas por
recursos tecnoldgicos de informagdo e comunicacao, dis-
ponibilizadas em um espaco promotor e colaborativo para
aquisicdo e compartilhamento de conhecimentos, na pers-
pectiva de qualificar os processos de trabalho e os fluxos de
tomada de deciséo, contribuindo para o enfrentamento das
dificuldades existentes para o seu desenvolvimento local.

O modelo adotado foi intitulado Programa de Quali-
ficacdo da Forca de Trabalho da Atencédo Primaria - PQ-TAP
da UNA-SUS/UnB (Figura 1) e é constituido de uma “Cesta
de Oportunidades” com trilhas de aprendizagem variadas
pressupondo a vinculacdo entre o caminho do individuo e a
estratégia do servico, o que torna o planejamento do desen-
volvimento profissional capaz de gerar resultados concretos
e manter a motivagdo dos individuos nos processos de edu-
cagdo permanente.

A "Cesta de Oportunidades” é composta de um con-
junto de acoes educativas que poderdo ser utilizadas pelos
individuos de forma orientada para o desenvolvimento de
determinadas competéncias. Nessa cesta estdo presentes
trés componentes estruturais:

e Componente 1 - Oficinas Estruturantes: Oficinas com ob-
jetivo de diagndstico de demandas, acompanhamento e
avaliacdo de ofertas.

e Componente 2 - Trilha de Aprendizagem: Oportunidades
de formacdo interligadas e com foco em competéncias
desejadas em algum processo de formacéo.

e Componente 3 - A¢bes Educativas Livres: Materiais se-
lecionados a partir de plataformas de conteddo confia-
veis como o Acervo de Recursos Educacionais em Saude
(ARES) vinculada a Universidade Aberta do SUS.
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Figura 1. Programa de Qualificagcdo da Forca de Trabalho na
Atencao Basica - PQ-TAP - UNA-SUS/UnB.
Programa de Qualificagdo da Forca de Trabalho da Atencdo Primar

CESTA DE OPORTUNIDADES

LEGENDA
Componente 1 - Oficinas Multiprofissionais # ﬁ @

Componente 2 - Trilha de Aperfeicoamento

Trilha de Especializagao E

Componente 3 - A¢Ges Educativas Livres # @

—a

Cronograma

Fonte: elaboracdo dos autores.

A partir desse acervo selecionado, tendo como pres-
suposto a autonomia do individuo para construir o seu pré-
prio caminho, e oportunizado quando necessério apoio de
especialistas nos direcionamentos necessarios para escolha
de oportunidades de aprendizagem, cada individuo percor-
rerd a trilha mais adequada as competéncias desejadas e
necessarias ao seu aprimoramento.

O modelo contempla a possibilidade de organizagao
de trilhas orientadas e concatenadas, que podem ser per-
corridas para a integralizacdo de competéncias requeridas
para formacdo em niveis académicos de aperfeicoamento e
especializagao.

A “Cesta de Oportunidades” é um acervo educacional
interno e supervisionado que, além da oferta de conteddos
e materiais didaticos, possui ferramentas e espacos préprios
paraacompanhamento do desempenho individual, participa-
cdo em féruns e chats e mecanismos que permitirdo a comu-
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nicacado entre todos os envolvidos no processo de formacéo
e a operacionalizacdo do programa com a fluidez necessaria.

Para a conducdo das ofertas educacionais pela UNA-
-SUS/UnB, foram criados mecanismos gerenciais que possi-
bilitam um melhoracompanhamento dos cursistas e a articu-
lacdo necessaria da equipe para atingimento dos objetivos.
A estrutura organizacional da UNA-SUS/UnB estd mostrada
na Figura 2.

Figura 2. Estrutura Organizacional da UNA-SUS/UnB.

Estrutura Organizacional da UNA-SUS/UnB

Comité Gestor

Coordenagdo-Geral Executiva

Coordenagio Coordenagao Coordenagdo de Coordenagio
Pedagégica Académica Produgdo Administrativa

—r— 1 —1

Niicleo de Nicleo de Niicleo de Nicleo de Pesquisa Niicleo de Niicleo de Niicleo de Apoio Nicleo de Apclo
Orientacdo Tutoria Apoio Discente e Extensdo do EaD itucional

Fonte: elaboracdo dos autores.

O Comité Gestor da UNA-SUS/UnB tem carater per-
manente e natureza consultiva, propositiva e deliberativa,
tendo como Presidente o Coordenador Geral Executivo e
como membros os representantes das Unidades Académi-
cas envolvidas, os Coordenadores e os Chefes dos Nucleos.
Tem como atribui¢des: concepcao, planejamento, organiza-
cdo, desenvolvimento, execugdo e avaliacdo das acoes de
formacao; acompanhamento do cumprimento das metas e
indicadores previstos; articulagdo das instancias institucio-
nais envolvidas; gerenciamento e execucdo dos recursos re-
cebidos por apoio financeiro externo, dentre outras.
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A Coordenacdo Geral Executiva cabe garantir as
condicbes, meios erecursos necessarios paraaexecugao dos
projetos com foco nas metas estabelecidas e cronograma
proposto.

As coordenacdes sdo responsaveis pela conducéo
dos processos relacionados as ofertas educacionais da UNA-
-SUS/UnB, tendo como insténcias operacionais os Nucleos.

As equipes dos nucleos sdo compostas de profes-
sores e profissionais de salide com expertise em Saude Pu-
blica, APS, Saude Coletiva, Medicina Tropical, Epidemiolo-
gia, Planejamento, Implementagdo e Gestdo de Educagao
a Distancia, Inovacao em Midias Interativas, Gestdo Publica,
Educacdo Aberta e Digital, Avaliacdo em Sadde, Educacéo
Permanente em Saude, Gestdo do Trabalho e da Educacéo
em Saude, Saude Indigena e Medicina da Familia e Comu-
nidade, o que possibilita a operacionalizacdo das ofertas na
l6gica da interdisciplinaridade e com foco nas competén-
cias para o trabalho na APS.

A estrutura também atende ao que se propde em
termos de integragao de gestédo, conforme demonstrado na
Figura 3.

Figura 3. Gestao integrada da UNA-SUS/UnB.

Gestdo Integrada — UNA-SUS/UnB

Coordenacdo
Académica

Coordenagdo

Pedagoégica
Apoio Discente

Tutoria
Formacgéo

Qualificada

Pesquisae
Extensio

Apoio
Institucional

Coordenagdo
Administrativa

Coordenacdo
de Producdo

Fonte: elaboracdo dos autores.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A UNA-SUS/UnB tem envidado esforcos para desen-
volver e incorporar as tecnologias de informacédo e comuni-
cacdo, constituindo para tanto, uma equipe prépria para dar
suporte tecnolégico ao ambiente virtual de aprendizagem
e consolidando uma equipe multiprofissional colaborativa
para criacdo e producao de cursos e programas de formacao
em areas estratégicas do SUS. A experiéncia, de cerca de 14
anos formando profissionais de satide a partir de acdes edu-
cacionais a distancia, coloca a UNA-SUS/UnB em posicao de
referéncia na Rede Universidade Aberta do SUS. A nova l6gi-
ca de producdo de materiais pela UNA-SUS/UnB assentada
na disponibilizacdo de trilhas de aprendizagem conduzidas
por um processo de supervisdo guiado por competéncias
se mostra promissor como mecanismo potencializador dos
recursos educacionais da Rede UNA-SUS.
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CAPiITULO 2

ANALISE CRITICA DAS UNIDADES DE
APRENDIZAGEM NA FORMACAO POS-
GRADUADA EM ATENCAO BASICA, NA

PERSPECTIVA DE ESTUDANTES E TUTORES

Maria Ligia Rangel Santos
Gildasio Cerqueira Daltro

Ednir Assis Souza

Catharina Leite Matos Soares
Yara Oyram Ramos Lima

Gabriela Rangel de Moura Santos

1 INTRODUCAO

Em 2018, a Universidade Federal da Bahia (UFBA),
envolvendo o Instituto de Sadde Coletiva (ISC) e a Faculda-
de de Medicina (FMB), passou a contribuir com a formacao
pos-graduada em Saude Coletiva para os médicos do Pro-
grama Mais Médicos (PMM), atuantes no estado da Bahia.
Inserido no @mbito da Rede UNA-SUS da UFBA, o Curso de
Especializacdo em Saude Coletiva: concentracdo em Aten-
¢cao Baésica - Saude da Familia, na modalidade a distancia,
encontra-se em sua 57 turma, tendo ja contribuido na forma-
cao de 1.920 estudantes médicos.

Caracterizado por um desenho pedagdgico inovador,
o curso se afirma enquanto oferta de qualidade na perspec-
tiva da formagdo médica, sem, contudo, perder de vista a re-
flexdo critica de seu fazer, a partir da compreensao da triade
complexidade, desafio e inovacado (GUIMARAES et al., 2019).
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Na busca pela construcdo de um modelo pedagdgi-
co interdisciplinar, j& descrito anteriormente (RANGEL-S et
al., 2020), foram desenvolvidos esforcos para sua implemen-
tagdo, contemplando tanto as necessidades dos servigos,
quanto de docentes, tutores e discentes. Tais esforcos sdo
tomados, nesse capitulo, como objeto de reflexdo critica.
Partindo do compromisso com a educacéo a distancia e do
entendimento acerca da expansado dessa pratica, principal-
mente em um contexto de pandemia, os autores, atuantes
na gestao do curso, se propdem a discutir aspectos criticos
relativos a implementacdo das Unidades de Aprendizagem
(UA) no curso, levando-se em consideragéo as visdes dos
discentes e dos tutores EAD.

2 ASPECTOS TEORICOS CONCEITUAIS PARA O
CURSO DE ESPECIALIZACAO EM SAUDE COLETIVA
COM CONCENTRACAO EM ATENGCAO BASICA -
SAUDE FAMILIA

O Curso de Especializagdo em Satude Coletiva com
concentracdo em Atencdo Bésica - Saude Familia/PMM foi
concebido a partir de principios de naturezas distintas, quais
sejam: 1) a Educacédo Permanente em Saude, destacando o
trabalho como principio educativo (LEITE et al., 2019); 2) a
problematizacdo do ensino aprendizagem, como estratégia
pedagdgica que possibilita a aprendizagem significativa
(BERBEL, 2017); 3) a clinica centrada na pessoa, para a es-
truturacdo do cuidado na atencado basica (LOPES, 2012); 4) a
atencdo primaria a saide, como coordenadora do cuidado
no ambito das redes de atencdo a saude, e os principios do
Sistema Unico de Satde (SUS), particularmente a integrali-
dade do cuidado (BRASIL, 2011), como organizador das UA.

No que se refere a Educacdo Permanente em Saude,
destacou-se, ao longo da estruturacdo do curso, a pratica
médica na atencdo basica. Para tal, em lugar de unidades
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disciplinares, concebeu-se as UA com base em grupos espe-
cificos (criancas e adolescentes, mulheres, adultos, homens
e idosos), articulando todos os componentes curriculares.
Nesse particular, as necessidades de saide foram elencadas
para cada grupo escolhido, por UA, organizando as inter-
vencgdes em torno delas, a partir de problemas mais comuns
no ambito da atencdo bésica. Essas intervencdes foram con-
cebidas de modo a estimular os médicos a problematizar e
desenvolver as praticas profissionais de promocgao da sau-
de, prevencao de riscos e agravos, cuidado e, até mesmo,
reabilitacdo.

No quesito problematizacdo do ensino aprendiza-
gem, foram adotadas metodologias ativas para a sua efeti-
vacdo. Nessa direcdo, a equipe de docentes dos componen-
tes curriculares construiu um caso complexo, na concepcéo
apresentada no paréagrafo anterior, composto por dimen-
sdes que priorizaram o territério das Equipes de Saude da
Familia (ESF). Ou seja, o ponto de partida do processo sau-
de doenca foi o territério, com todas as suas determinacdes,
mas, também, suas potencialidades (PEREIRA; BARCELLOS,
2006). Essa perspectiva visou reforcar que o trabalho do
profissional das ESF vai além da clinica médica e das prati-
cas ambulatoriais, trazendo outros subsidios necesséarios ao
cuidado dos usuérios que adentram as unidades de saude
da familia. O movimento pedagdgico foi, assim, repetido,
de modo a propiciar aos cursistas sucessivas aproximacoes,
com movimentos pendulares de relacdo entre teoria e prati-
ca, possibilitando a aprendizagem significativa.

Um terceiro elemento a ser destacado foi a concep-
¢éo de “Clinica Centrada na Pessoa”. Essa visdo compreende
que a consulta na atencdo primaria a saude, em particular
nas unidades de saude da familia, representa um dos ele-
mentos mais importantes da pratica médica. Nesse sentido,
representa “uma pratica social entre médico e pessoa, com
trocas de conhecimentos, com um contrato, sendo funda-
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mentada na parceria na busca de construir o cuidado me-
diante acdes, dentro e fora do consultdrio, de ambas as par-
tes” (LOPES, 2012; p,113). Tal concepcao foi fundamental
para problematizar a relacdo entre os sujeitos; a forma de
cuidar na atencdo basica; os pactos necessarios para a ade-
sdo dos usuarios na vinculacdo com o médico; e a relacéo
com os demais profissionais das equipes. Trata-se de um
modo de pensar que problematiza desde a forma de orga-
nizar o prontuério, contendo informagdes adicionais as da
clinica, até as demais praticas de cuidado na APS.

O ultimo ponto a ser destacado trata do papel da
atencdo primaria a saude na gestao do cuidado dos usua-
rios adscritos as ESF. Coloca-se, entdo, o principio da inte-
gralidade da atencdo, como eixo norteador, ao se levantar
a questao: O que fazer com os usuarios que precisam ser
encaminhados para niveis de atencdo de maior complexi-
dade? A resposta a essa questdo levou a estruturagao de ati-
vidades que estimulam os médicos a refletir acerca da sua
responsabilidade como ordenador do cuidado na rede de
atencdo a aaude (MENDES, 2011). Levou, também, a pro-
porcionar um esforco de conhecimento sobre a rede regio-
nal de salde e seus servicos de atencdo disponiveis no terri-
tério contiguo, portanto, na regido de saude (VIANNA et al.,
2019), com vistas a garantia do cuidado integral dos grupos
especificos, facilitando o encaminhamento no ambito da
rede e reduzindo aquele sem referenciamento organizado.
Assim, houve investimento no fortalecimento de um atributo
fundamental da atengdo priméria a satde, que é a coorde-
nacao do cuidado (STARFIELD, 2012). Destaca-se que cabe
as equipes da atencdo primaria a saude responsabilizar-se
pela atengdo integral dos usuérios e pela coordenacéo de
seu cuidado entre os diversos servicos que compdem o sis-
tema de saude (BRASIL, 2006, 2012, 2017).
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3 METODOLOGIA

A fim de refletir sobre os aspectos criticos da imple-
mentacdo das UA do curso, a partir da visdo dos tutores EAD
de ensino aprendizagem, foram sistematizados os relatérios
da coordenacdo académica das quatro turmas ja realizadas,
contendo as informacgdes acerca das oficinas avaliativas rea-
lizadas com os tutores. Assim, foram considerados os relatd-
rios da turma 1 (T1), turma de vagas residuais (VR), turma 2
(T2)eturmas 3 e 4 (T3 eT4).

Para a avaliacdo dos discentes, considerou-se o Ins-
trumento de Avaliagdo do Curso disponibilizado para pre-
enchimento, ao final de cada turma, no AVA, acompanha-
do do Termo de Esclarecimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Incluiu-se no estudo apenas as respostas obtidas nas duas
Ultimas turmas do curso (T3 e T4). Foram consideradas as
90 respostas validas do total de respondentes, nas diferen-
tes UA. Na UA1 (Saude da Crianca e do Adolescente), foram
obtidas 33 respostas; na UA2 (Saude da Mulher), 21; na UA3
(Promocédo da Saude do Adulto e Prevencao das Doencas
Crdnicas), 20; e na UA4 (Saude do Idoso), 16.

O texto-convite para o preenchimento do instrumen-
to de Avaliagdo dos Discentes informava o carater volunta-
rio, a garantia do anonimato, e destacava a relevancia da
participagdo para possiveis ajustes na organizagdo do cur-
so em outras versdes. A escala do questionario apresentava
um gradiente de 1 a 5, em que o nimero 1 correspondia
a discorda totalmente da assertiva; o nUmero 5, concorda
totalmente com a assertiva; e N/A, ndo se aplica.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 ANALISE CRITICA DAS UNIDADES DE APRENDIZA-
GEM NA VISAO DOS TUTORES

Do ponto de vista pedagdgico, o curso adotou a tu-
toria como estruturante para o processo de ensino aprendi-
zagem e articulacdo dos diversos saberes: oriundos dos do-
centes organizadores das UA; dos cursistas, trabalhadores
da Estratégia de Saude da Familia; do Projeto Pedagdgico
da proposta original do curso; e do conteddo das referén-
cias bibliograficas indicadas pelos docentes. Nesse sentido,
a escolha do perfil de tutores foi coerente com o objeto do
curso, isto é, foram selecionados profissionais com experi-
éncia na atencdo primaria a saude e com habilidade para
mediar a aprendizagem. Esse aspecto foi considerado como
facilitador na implantacdo do curso. Ou seja, os conheci-
mentos dos tutores adquiridos no trabalho nas equipes de
saude da familia foram fundamentais para o desenvolvimen-
to do curso. Entretanto, houve dificuldades para abordar a
gestao da clinica, e sua avaliagdo, pois a maioria ndo era mé-
dico/a. Assim, a organizagao de um “espelho” contendo os
aspectos fundamentais da atividade em curso, a exemplo da
abordagem acerca do prontuério clinico foi visto, também,
como um elemento facilitador para o trabalho da tutoria.
Nas edicdes mais recentes do curso, adotou-se, para algu-
mas atividades, um modelo de “auto resposta”, facilitando a
atuacao da tutoria.

Para a maioria dos tutores, o conteldo do curso nas
UA foi considerado rico e consistente, além de refletir o tra-
balho nas Unidades de Salude da Familia (USF). Ademais, a
bibliografia foi avaliada como atual e consoante com o con-
tetdo contido no caso de referéncia, para a problematizacédo
das praticas de saude realizadas na USF. Em geral, conside-
raram os objetivos claros e coerentes com a organizacédo da
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unidade, a bibliografia consistente, entre outros aspectos.
Com efeito, para os tutores, alguns dos textos utilizados na
Turma 1 do curso eram complexos e distantes da realidade
dos médicos cursistas, principalmente aqueles que aborda-
vam aspectos antropoldgicos das praticas de saide. Com
base nessa observagdo, apds andlise, alguns textos foram
retirados ou substituidos para as turmas subsequentes.

Os tutores destacaram, como aspecto critico, a abor-
dagem sobre a rede de atencdo, pois, ficou evidente o baixo
investimento dos cursistas para conhecer a rede mediante a
atividade proposta no curso, sugerindo a pouca importéncia
que dao a aspectos que se distanciam da prética clinica.

De modo geral, os tutores ndo reconheceram limites
na sua atuacdo pedagdgica, como mediadores da apren-
dizagem. Nas oficinas pedagdgicas, poucos referiram difi-
culdades nesse aspecto, mas tal informagdo fundamentou a
orientacdo e acompanhamento da coordenacao pedagdgi-
ca, em seu apoio. Ressalta-se que a estrutura organizacional
do curso contou com uma coordenagdo pedagdgica em to-
das as turmas, para acompanhar o desempenho da tutoria,
cotidianamente. Destaca-se, ainda, que muitos tutores se-
lecionados possuiam experiéncia em docéncia, presencial
ou a disténcia, facilitando o processo de acompanhamento
pela coordenacao.

4.2 ANALISE CRITICA DAS UA NA VISAO DOS
ESTUDANTES

A adesdo dos estudantes ao Instrumento de Avaliacédo
das UA foi baixa, sendo obtidas apenas 90 respostas, dentre
os 202 alunos ativos ao final do curso. Entretanto, embora
em numero reduzido, foi possivel aproximar da apreciagdo
realizada pelos cursistas.

Especificamente em relagdo a clareza e compreenséo
dos objetivos das UA, assim como a sua coeréncia em rela-
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cdo a programacao, a avaliagdo dos estudantes variou entre
82% e 87%, respectivamente, na UAT; 90% e 95%, na UA2;
95% para ambos os critérios, na UA3; e 87,5%, também para
ambos os critérios, na UA4, traduzindo-se em uma avaliacdo
positiva, conforme demonstrado no Quadro 1.

Quadro 1. Percepcao de discentes sobre objetivos das Uni-
dades de Aprendizagem.

ccr 27 82,0 29 879 19 905 19 950 19 950 19 950 14 875 14 E7S
5 15,1 3 91 o0 00 0 00 0O 00 © 00 1 625 1 625
m A 3.0 1 30 2 05 2 oSy NS 5| 05 T 62 [T 6,25
33 100 33 100|230 aoe| 230 aoos 2o aoos |20 |10ad 06 | [ao0) D16 [ 100
Legenda:

CCP - Concordam ou Concordam plenamente
CPm- Concordam parcialmente

DP - Discordam plenamente

OCC - Objetivos claros e compreensiveis

COP - Coeréncia entre objetivos e programacao
Fonte: elaboracdo dos autores.

Pode-se inferir que a estruturacdo das UA foi compre-
endida facilmente pelos cursistas, em seus objetivos e ati-
vidades propostas, legitimando o modelo pedagdgico do
curso. As bases tedricas e epistemoldgicas da Saude Cole-
tiva e da Vigiladncia da Saude foram, assim, apreendidas de
forma articulada e a partir da sua aplicagdo ao contexto da
pratica assistencial dos sujeitos em seu ciclo de vida.

Sobre a avaliagdo geral das UA, destaca-se a avalia-
¢do da ampliacdo dos conhecimentos sobre a teméatica das
distintas UA e a sua contribuicdo para a reflexdo das praticas
dos cursistas na atencdo béasica. O Quadro 2, mostra grande
concordéncia dos respondentes sobre ambos os aspectos.
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Quadro 2. Avaliacdo geral de discentes sobre as Unidades
de Aprendizagem.

A CRP ACT CRP ACT RP

CRI CT Ci
No. % No. % No. % No. % No. % No. % No. % No. %
“ 31 94 31 94 19 905 | 19 905 18 900 19 950 14 875 13 81,25
o 0,0 0 0,0 o 0,0 0 0,0 o 0,00 0O 0,00 1 6,25 2 §2.5
“ 2 6,0 2 6,0 2 9.5 7 %5 2 10,0 2k 5,0 1 6,25 1 6,25
foml 33 100 /L 33 21000 [0t 1000 [ 21 1000 20, 100 [ 20 1000 G160 | 100 16 100

Legenda:

CP - Concordar/ Concordar plenamente

CPm- Concordar parcialmente

DP - Discordar/ Discordar plenamente

ACT - Ampliou meus conhecimentos sobre a teméatica

CRP- Contribuiu para a reflexdo sobre a minha pratica na atencéo bésica
Fonte: elaboracdo dos autores.

A estratégia do Caso Complexo que se propds, ao
longo das quatro unidades, a trabalhar aspectos clinicos e
da rede de atencdo; problematizar o prontuario, com vistas
a reflexdo critica em torno dos registros tradicionais; e fo-
calizar um modelo de atencdo a satde centrado na pessoa,
foi bem aceita pelos discentes e compreendida como im-
portante na sua formacdo. Reafirma-se a importancia da ar-
ticulagdo tedrico-pratica na formacéo dos trabalhadores em
saude.

A percepcao dos estudantes, por outro lado, também
foi positiva no quesito “Contribuicdo da bibliografia basica
para o aprendizado”: dos 33 (trinta e trés) respondentes na
UA1, 29 (87,9%) CCP; 03 (trés) CPm; e 01 (um) DP. Do mes-
mo modo, entre os 21 (vinte e um) respondentes da UA2, 20
(vinte), correspondentes a 95,2%, CP e apenas 01 (um) DP.
Na UA3, hd semelhancas, pois, dos 20 (vinte) respondentes,
15(75%) CCP; 04 (quatro) CPm; e 01 (um) DP. E, na UA4, dos
16 (dezesseis) respondentes, 14 (87,5%) CCP; 01 (um) DP, e
01 (um) CPm. Esses resultados permitem inferir que, em to-
das as Unidades de Aprendizagem, a bibliografia basica foi
bem avaliada, com dados acima de 85% de concordancia
acerca de sua contribuicdo para a aprendizagem.
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Sobre a “Participagado do tutor na reflexdo e proble-
matizacdo nos féruns tematicos” da UA1, 30 (90,9%) dos es-
tudantes respondentes informaram CCP; 01 (um) com; e 02
(dois) DP. Sobre o auxilio do tutor na articulacdo dos conteu-
dos tedricos com situagdes do cotidiano da atencdo basica,
29 (89,9%) informaram CCP; 02 (dois) CPm e 02 (dois) DP.

Sobre a "Contribuicdo do tutor nas respostas as duvi-
das”, 30 (90,9%) CCP; 01 (um) CPm e 02 (dois) DP; enquanto
no item “Contribuicdo do tutor para o aprendizado” do es-
tudante, 31 (95%) CCP; 01 (um) CPm e 02 (dois) DP. Na UA2,
a avaliacdo positiva permanece com 18 estudantes (85,7%)
CPm. Em relagdo ao auxilio do tutor na articulagdo dos con-
teudos tedricos com situacdes do cotidiano da atengao ba-
sica e resposta as duvidas, além da participagao do tutor no
aprendizado do cursista, 19 estudantes informaram CCP e 2
DP (Quadro 3).

Quadro 3. Percepcéo de discentes sobre a participagdo dos
tutores EAD nas Unidades de Aprendizagem 1 e 2.

30 91 29 88 30 51 30 91 2 EE T v b N b 0

33 100 33 00 33 100 33 100 21 100 21 100 211000 221 100

Legenda:

CCP - Concordam ou Concordam plenamente

CPm- Concordam parcialmente

DP - Discordam ou Discordam plenamente

PTFT- Participacdo do tutor nos Féruns Teméticos

PTTC- Participagdo do tutor na articulagdo de conhecimentos tedricos do coti-
diano da AB

PTRD- Participagdo do tutor para elucidar davidas

PTA- Participagdo do tutor na aprendizagem do cursista

Fonte: elaboracdo dos autores.

PRATICAS INOVADORAS DA REDE UNA-SUS
Formacao Profissional e o Direito & Satide: Evidéncia Cientifica e a Qualidade da Prética




Na UA3, dos 20 respondentes, 18 (90%) assinalaram
CCP, sobre o auxilio do tutor na reflexao e problematizagdo
nos foruns tematicos, na articulagdo dos conteldos tedricos
com situacdes do cotidiano da atencao basica e na contri-
buicdo do tutor para o aprendizado. Sobre a resposta as du-
vidas pelo tutor, 17 (85%) CCP. Na UA4, de 16 responden-
tes, 13 (81,25%) responderam CCP. Sobre a contribuicdo do
tutor no processo ensino-aprendizagem, 14 (87,5%) CCP
(Quadro 4).

Quadro 4. Percepcdo de discentes sobre a participagdo dos

tutores EAD nas Unidades de Airendizaiem 3ed.

PTA

EQI-

E
z
z
3
2
3
w2 9
=
3
gb
3
2
z
:
£
z
3
BEU

% % N2 % N2 %

A 18 90 18 50 17 8 18 %0 13 81,25 13 81,25 130 81,355 1147 1875
1 5 1 5 1 5 0 o 1 6,25 1 6,25 ik 6,25 0 o

1 5 1 5 2 10 2 10 2 12,5 2 125 2 12,5 2 12,5

iz 508 I o0 8 I 20 IR oo | on - roo Eoa S 107 616 TS B T6 8 I o S I 16 B B 100 66l BT

Legenda:

CCP - Concordam ou Concordam plenamente
CPm- Concordam parcialmente

DP - Discordam plenamente

OCC - Objetivos claros e compreensiveis

COP - Coeréncia entre objetivos e programacao
Fonte: elaboracdo dos autores.

Nesse sentido, ressalta-se que a estratégia dos féruns
de aprendizagem, ferramenta assincrona e mediada pelos
tutores, foi pensada com o objetivo de propiciar a aprendi-
zagem colaborativa, a partir da problematizacdo dos conte-
Udos abordados e da emergéncia das diferentes realidades
dos discentes. O percentual encontrado nesse quesito, nas
4 UA, demonstra a pertinéncia dessa escolha pedagdgica,
assim como a contribuicdo da mediacado dos tutores para o
processo ensino-aprendizagem.

Acerca da boa “organizagdo do ambiente virtual de
aprendizagem”, por sua vez, especificamente, na UA1, 29
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(87,8%) CCP; 2 (dois) com; e 2 (dois) DP. No que se refere
ao facil manuseio do AVA, 22 (66,6%) responderam CCP;
2 (dois) CPm; e 9 (nove) DP. Esse foi o critério com maior
discordancia, sugerindo baixa habilidade dos cursistas com
no manuseio de plataformas e recursos da educacéo a dis-
téncia, indicando a necessidade de extensdo do tempo da
unidade de ambientagao dos alunos na plataforma. Na UA2,
18 (85,7%) estudantes responderam CCP 01 (um) com;
2 (dois) DP, 17 (80,9%) consideraram de facil manuseio; 2
(dois) CPm; e 2 (dois) DP. Na UA3, 17 (85%) responderam
CCP; 2 (dois) com; e 01 (um) DP; 16 (80%) consideraram de
facil manuseio, mas 2 (dois) CPm; e 2 (dois) DP. Na UA4, 13
(81,2%) respondentes CCP; 2 (12,5%) com; e 1 (um) DP. So-
bre o facil manuseio do ambiente, 13 (81,2%) respondentes
CCP; 2 (dois) CPm; e 01 (um) DP.

No que tange a “Organizacdo geral do Curso”, por
fim, destaca-se que a Coordenacdo Académica atendeu as
necessidades de orientacdo e/ou esclarecimento de duvi-
das em tempo habil para 20 (60,6%) estudantes que CCP.
Contudo 01 (um) concordou parcialmente, 02 (dois) discor-
daram/discordaram parcialmente enquanto 10 (dez) marca-
ram “Nao se Aplica” (N/A). Na UA2, 13 (61,9%) estudantes
CCP; 02 (dois) CPm, 2 (dois) DP, 04 (quatro) assinalaram N/A.
Na UA3, foram 13 (65%) respostas que CCP, 05 (cinco) N/A,
02 (dois) DP. Na UA4, 14 (87,5%) CCP, 01 (um)N/Ae 01 (um)
DP. Como esse quesito implica em situagdes de demandas
mais especificas e individualizadas, houve uma maior quan-
tidade de respostas na possibilidade de resposta “ndo se
aplica”.

E acerca da atuacdo da Equipe Pedagdgica no atendi-
mento as necessidades de orientagdo e/ou esclarecimento
de duvidas em tempo habil, 18 (54,5%) pessoas pontuaram
em CCP, 02 (duas) CPm, 02 (duas) escolheram as assertivas
DP; e 11(33,3%) escolheram N/A.Na UA2, 15(71,4%) CCP, 1
(4,76%) CPm; 2 (duas) DP, dois optaram pelas e 3 (trés) N/A.
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Na UA3, 12 (60%) estudantes marcaram CCP; 1 (um) con-
cordo parcialmente, 2 (dois) DP e 5 (cinco) N/A. Na UA4, 14
(87,5%) CCP; 1 (um) DPm; e 1 (um) marcou N/A. O acompa-
nhamento pedagdgico no curso é realizado pelos tutores,
sendo que, também, nesse quesito, as solicitacdes a Equipe
pedagdgica sdo mais especificas, justificando as respostas
“Néo se aplica”. De todo modo, a coordenacédo pedagdgica
tem estado atenta no acompanhamento continuo da equipe
de tutores.

5 CONSIDERACOES FINAIS

A despeito da fragilidade da participacdo dos cur-
sistas, a analise realizada revelou coeréncia interna, isto é,
entre a proposta pedagdgica e a sua implantacdo, reconhe-
cida tanto pelos discentes quanto pelos tutores do curso.
Considerando que foram analisados os relatérios das Ofi-
cinas com os tutores relativos as turmas 1, 2, 3, 4, e VR; e
os Instrumentos de Avaliacdo Discente das turmas 3 e 4, foi
possivel observar que a adogcdo de um modelo de avaliacédo
processual possibilitou que mudancas fossem realizadas, a
partir das consideragdes dos tutores, resultando em melho-
rias, perceptiveis para os discentes. Assim, ocorreram ajus-
tes nas UA, adequacéo das atividades e maior aproximacgao
com a realidade dos médicos em formacao, possibilitando
uma reorientagdo nos rumos do curso.

A organizagao de um curso, na perspectiva inovadora
e interdisciplinar, assim como sua implantagao, requer uma
estrutura pedagdgica substantiva, ancoragem tedrico-me-
todoldgica consistente e equipe de gestdo preparada para
o seu acompanhamento. Nesse sentido, a gestdo do curso
assume uma permanente atitude reflexiva sobre a prética de
ensinar e de aprender, buscando um processo continuo de
crescimento do estudante, do profissional, do professor, do
tutor, da instituicao. Tal postura implica, por um lado, aco-
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lher os desafios que compreendem a gestdo de processos
educativos a distancia, mas, por outro, muitos sdo os apren-
dizados que vamos acumulando com a experiéncia da ofer-
ta dos cursos da UNA-SUS na UFBA, na modalidade EAD.
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CApPiTULO 3

MAPA DE EQUIPAMENTOS DE PROMOCAO DA
SAUDE: FERRAMENTA TECNOLOGICA PARA
O RECONHECIMENTO DA REALIDADE NA
ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

Sheila Rubia Lindner

Elza Berger Salema Coelho
Deise Warmling

Carolina Abreu Henn de Araujo
Thays Berger Conceicdo
Dalvan Antonio de Campos

1 INTRODUCAO

Este trabalho tem como objetivo apresentar a expe-
riéncia do desenvolvimento e implementacdo de uma fer-
ramenta para auxiliar no diagnéstico da realidade local e
registro dos equipamentos sociais de promocado da saude,
chamada Sistema de Cadastro do Mapa de Equipamentos
para Promocdo da Saude (MEPS). A ferramenta foi criada
como um recurso tecnoldgico a ser utilizado no processo de
ensino e aprendizagem dos estudantes do Curso de Espe-
cializacdo em Atencdo a Salude das Pessoas com Sobrepeso
e Obesidade, desenvolvido na modalidade a distancia.

O referido curso foi elaborado pela Universidade Fe-
deral de Santa Catarina (UFSC) em parceria com a Coorde-
nacdo Geral de Alimentacdo e Nutricdo do Departamento
de Promocédo da Saude da Secretaria de Atencédo Primaria
do Ministério da Saude (CGAN/DEPROS/SAPS/MS) e com
a Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS). Tem por objeti-
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vO a expansdo e consolidacdo da Atencao Primaria a Sau-
de (APS) e da Politica Nacional de Alimentagao e Nutricdo
(PNAN) através da oferta educacional de um programa na-
cional de formacédo em alimentacéo e nutricdo, com foco em
acdes de promocdo da saude e da alimentagdo adequada
e saudavel e de prevencédo direcionadas ao controle do so-
brepeso e da obesidade. O publico-alvo foram profissionais
de salde atuantes em cargos de nivel superior na APS, com
prioridade para enfermeiros, médicos, nutricionistas, psico-
logos, profissionais de educacao fisica e gestores de saude.

Desenvolvido dentro de uma perspectiva construti-
vista onde o aluno é apresentado a diferentes circunstancias
que promovem o aprendizado através do estimulo a cons-
trucdo do seu préprio conhecimento (ARGENTO, 2010). As-
sim, no curso, o desenvolvimento das atividades pautou-se
na metodologia dos desafios. Essa metodologia, se propde
a ultrapassar os limites do exercicio intelectual levando as
decisdes tomadas durante os estudos a serem executadas
na realidade local de cada aluno (REICHERT; COSTA, 2005).

O curso se organiza em trés eixos de significacdo com-
postos por médulos de conhecimento e atividades didati-
cos-pedagdgicas, além de um mddulo transversal aos eixos
chamado de Metodologia para Projeto de Intervencéo, com
um total de 375 horas de dedicagdo aos estudos. O primeiro
eixo abrange competéncias essenciais para o diagndstico
organizacional e epidemiolégico da comunidade e territé-
rio adstrito a fim de que o aluno reconheca o sobrepeso e
a obesidade no seu contexto. O segundo desenvolve agdes
para abordagem e o terceiro busca instrumentalizar a aten-
cdo as pessoas com sobrepeso e obesidade nos diferentes
ciclos da vida.

E dentro do primeiro eixo que o Sistema de Cadastro
do MEPS estéa localizado. Especificamente, no médulo 2 -
Alimentacdo e Nutricdo, Saude e Sociedade, é solicitado
ao aluno, identificar em seu territério, como parte do diag-
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néstico social, quais sdo os equipamentos publicos que po-
dem ser utilizados na prevencao e controle do sobrepeso e
obesidade. O Sistema de Cadastro do MEPS utilizado pe-
los profissionais estudantes para realizacdo do cadastro dos
equipamentos de promocgao da satde encontrados em sua
localidade. O intuito é construir um repositério de informa-
cOes acerca desses dispositivos para que, posteriormente,
possa ser disponibilizado tanto aos profissionais de saude
da APS, como aos usuérios, como instrumento de busca de
equipamentos de promocéao de salde que contribuam com
para a promocao da saude, prevencao e controle do sobre-
peso e obesidade.

Como o Sistema de Cadastro do MEPS é utilizado
para o registro e sistematizacdo do reconhecimento do ter-
ritério pelos profissionais estudantes, as informacgdes cadas-
tradas serdo importantes durante a realizacdo do trabalho
de conclusédo de curso, que se dard no formato de Projeto
de Intervencdo, no qual cada estudante deverd tragar um
plano de agdo voltado para o seu territério, a partir de um
problema relevante, considerando o contexto social e epi-
demiolégico.

2 METODOLOGIA

A ferramenta é dividida em duas partes independen-
tes, mas com integracdo. A primeira ferramenta chama-se
Sistema de Cadastro do MEPS e refere-se a uma platafor-
ma para cadastro de informacdes, construgdo de banco de
dados, gerenciamento e producao de relatérios sobre equi-
pamentos relacionados a promogédo de sadde, com énfase
na alimentacdo adequada e saudavel e atividade fisica, para
prevencao e controle do sobrepeso e da obesidade.

Os equipamentos para promocao da saude sao locais
ou espacos na comunidade que contribuem positivamen-
te para a promocédo da alimentacdo adequada e saudavel e
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de atividade fisica pela populagao. Estdo divididos em dois
grupos: alimentagdo e nutricdo e também atividade fisica
e lazer. O sistema mantém cadastro e gera relatérios dos
equipamentos em abrangéncia nacional, estratificados por
categorias e subcategorias relacionadas aos dois grupos
mencionados, contando com geolocalizagado (regido, esta-
do, municipio) e mapa. Seu acesso € restrito aos usuarios ca-
dastrados, podendo ser feito por computadores, tablets ou
celulares, porém, para cadastramento automético da geolo-
calizacdo é necessério que o aparelho moével disponha de
Global Positioning System (GPS).

A segunda ferramenta é o Mapa de Equipamentos
para Promocdo da Saude - MEPS, um recurso construido
para consulta dos equipamentos de promogao de saude
existentes no banco de dados, criado a partir da ferramenta
anterior. A busca pode ser feita por cidade, nome do esta-
belecimento, local ou iniciativa. A pesquisa também pode
ser realizada no préprio mapa, dando zoom na area escolhi-
da e verificando as op¢des disponiveis no local. Conta com
a descricdo de cada equipamento e link para acesso direto
para chegar no local via Google Maps.

A primeira acado foi encomendar ao designer do curso
uma identidade visual para que o produto pudesse iniciar
seu desenvolvimento ja incorporando um visual que conver-
sasse com o design do curso para qual iria ser utilizado. As
cores, logos e suas aplicacdes para desktop e mobile, além
da escolha pelo Material Design do Google para os itens
de UX como menu, botdes, icones, entre outros, foi o passo
inicial para o projeto. Na Figura 1 pode-se ver elementos da
identidade visual utilizados no desenvolvimento.

PRATICAS INOVADORAS DA REDE UNA-SUS
Formacao Profissional e o Direito a Saude: Evidéncia Cientifica e a Qualidade da Pratica




Figura 1. Elementos da identidade visual do sistema MEPS.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2021.

O projeto foi desenvolvido seguindo alguns principios
do Scrum, um framework de gerenciamento de projetos para
desenvolvimento &gil de software. Contou com pequenas
entregas quinzenais de suas funcionalidades, reunides fre-
quentes para discutir os trés estdgios do desenvolvimento:
as funcionalidades ja desenvolvidas, as sendo trabalhadas e
as que seriam trabalhados no futuro, buscando a priorizacao
das funcionalidades cruciais. As entregas foram acompanha-
das de uma validagdo em ambiente de homologagdo com
acesso a todos os membros da equipe responséavel.

As ferramentas foram construidas como aplicagdo
web responsiva visando a usabilidade favoravel também em
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dispositivos méveis e ndo somente em computadores. Para
a ferramenta de cadastro, é preferivel que seja utilizada em
dispositivos que possuam GPS para a geolocalizagado auto-
matica durante o cadastramento.

Quanto ao contexto de escolhas de infraestrutura, sis-
tema gerenciador de banco de dados e ferramentas para o
desenvolvimento, a equipe responsavel optou pela infraes-
trutura da propria da SeTIC (Superintendéncia de Governan-
ca Eletrénica e Tecnologia da Informagado e Comunicacéo)
da UFSC, utilizando ferramentas que j& sdo consolidadas
e testadas dentro do préprio contexto da universidade, as
mesmas utilizadas para manter dezenas de outras aplica-
¢oes da instituicao.

Para o desenvolvimento web, a ferramenta Ruby on
Rails foi a escolhida, e o principal fator que determinou esta
adocédo foi a possibilidade de um desenvolvimento mais &gil
e a maior disponibilidade de recursos para integrar a aplica-
cdo com servicos que seriam necessarios, como os dados
geograficos e mapas, por exemplo. Para o banco de dados,
o MySQL foi escolhido por ser mais familiar para a equipe,
além de possuir configuracdo automatica de backup e facil
restauracdo, que em outra opgao teriam de ser configuradas
manualmente.

Como a aplicagdo trabalha com pontos de localiza-
cdo, é necessaria uma camada visual de mapas para ser ma-
nipulada com base nos dados cadastrados na ferramenta,
para tal foi escolhida a ferramenta OpenStreetMap como
base pois é de cédigo aberto’ e possui uma ampla equipe
dedicada a manté-la atualizada, com o cuidado de garantir
a confiabilidade dessas informacdes.

Software de cédigo aberto é o software de computador com o seu cdédigo fonte
disponibilizado e licenciado com uma licenca de cédigo aberto no qual o direito
autoral fornece o direito de estudar, modificar e distribuir o software de graga
para qualquer um e para qualquer finalidade.
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Quanto aos dados de localizacdo dentro da prépria
aplicagao, foi utilizada uma base de dados oficial fornecida
pelo IBGE com os nomes dos estados e seus municipios,
que sdo oferecidos como opg¢des para 0s usuarios no mo-
mento do cadastro das iniciativas. Dessa forma, foi possivel
garantir uma alta confiabilidade desses nomes.

O acesso ao sistema foi facilitado e ainda assim bus-
cou garantir a seguranga, pois ao acessar o endereco da fer-
ramenta de gestdo via internet, é necessario entrar no siste-
ma clicando no botao “Entrar” e colocando o ID de usuério
e senha, apds isso o usudrio estd logado na ferramenta e
pode cadastrar um local ou fazer ajustes em locais ja cadas-
trados por ele.

Para adicionar um novo local ele pode escolher esse
item diretamente do menu ou utilizar o botdo Novo Local que
estd na tela de listagem dos locais do usuério. A ferramenta
de cadastro oferece aos alunos uma interface de facil entendi-
mento para evitar ao maximo os erros de insercdo de dados.

Os campos de insercdo do local, incluindo o posi-
cionamento manual no mapa, sdo de facil preenchimento
e manipulagdo. Alguns contam com preenchimento auto-
matico como UF e municipio, que sdo escolhidos de uma
listagem do IBGE e as categorias que ja estdo pré-definidas
no sistema.

Ainsercdo dos campos dos logradouros é de facil re-
conhecimento e preenchimento. O mapa, quando o equi-
pamento estiver sendo cadastrado em um aparelho movel
recebe a latitude e longitude do GPS diretamente. Quan-
do em um aparelho desprovido de GPS, é necessario que o
mapa seja ajustado manualmente, arrastando-o até o pino
central estar na localizacdo exata do equipamento cadastra-
do. O horério de funcionamento é ajustado utilizando um
relégio para abertura e fechamento. Caso todos os dias da
semana sejam o mesmo hordario, basta clicar no botao “apli-
car” que todos os dias da semana estardo com este horario,
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mas caso algum dia tenha horéario diferente ou ndo esteja
aberto, basta ajustar individualmente.

Apds cadastrado um equipamento, é aconselhado
que seja inserida pelo menos uma foto do local, fazendo as-
sim que o cadastro mostre nao sé informagao textual, mas
também uma orientagdo visual a quem for utilizar a ferra-
menta de pesquisa.

Ao concluir os cadastros, os alunos podem obter
um relatério. Para isso, basta escolher o item “Relatério” no
menu e depois o botdo “Salvar relatério”. Ao clicar, o aluno
salva, em seu computador ou dispositivo mdével, um arquivo
em formato PNG com um mapa mostrando todos os pontos
por ele cadastrados e uma listagem em formato TXT para
utilizar na atividade didatica do Mdédulo 2 do curso.

A ferramenta de cadastro também foi criada pensan-
do nos tutores e seus supervisores de tutoria. Os alunos, ao
serem inseridos no sistema, sdo alocados ao mesmo tutor
da turma do curso. Para o tutor, o Menu é a parte central do
sistema, onde podera ser feita a gestdo de todos os locais
cadastrados por seus alunos. Entre as principais atividades
do tutor esta a de auxiliar os alunos a conseguirem cadastrar
seus locais e emitirem seus relatérios para uso no ambiente
virtual, na atividade didatica.

Os equipamentos cadastrados precisam ser homo-
logados para poderem estar disponiveis na ferramenta de
pesquisa, sendo esta uma das principais responsabilidades
do tutor. No caso das fotos adicionadas pelos alunos, cada
uma precisa ser verificada para que nao infrinja em nenhum
risco para o sistema, como identificacdo de pessoas, uso de
material com direito de uso ou até mesmo imagem nao con-
dizente com o local, no caso de algum erro.

Para os tutores, estdo disponiveis relatérios que mos-
tram o quantitativo de cadastros e fotos feitos por aluno,
além do status dos cadastros (homologados, aguardando
andlise, suspensos, excluidos ou rascunhos).
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Os tutores foram treinados pelos supervisores para
desempenhar todas essas fung¢des na ferramenta e apds o
treinamento contaram com dois dias de webinério com a
pessoa da equipe que coordenou com os desenvolvedores
a implementacdo da ferramenta para sanar duvidas e ques-
tionar pontos que acreditavam pudessem ser melhorados.

Uma dessas melhorias foi em relacdo a aprovacgao das
fotos, que receberam um tratamento adicional posterior ao
desenvolvimento da ferramenta para que fossem aprova-
das mais facilmente, j& que alguns equipamentos poderiam
conter muitas delas e ficaria dispendioso demais para o tu-
tor abrir cada uma a fim de aceité-la. Portanto, a partir das
solicitacdes dos tutores, foi criado um botdo de aprovar/re-
jeitar multiplas fotos para que todas as fotos de um equipa-
mento aparegam para o tutor como um catadlogo e assim o
tutor ter a possibilidade de aprovar todas de uma sé vez ou
selecionar as que quer aprovar e depois as que quer rejeitar.

Para evitar duplicidade de cadastros, visto que os alu-
nos poderiam estar na mesma area e registar o mesmo equi-
pamento mais de uma vez, o sistema foi criado com uma
andlise de longitude e latitude que compara as proximida-
des das coordenadas dos cadastros e mostra os cadastros
podem. Assim, o sistema mantém somente um equipamen-
to cadastrado e homologado para estar disponivel na ferra-
menta de pesquisa, mas garante que os alunos ndo percam
suas atividades somente porque cadastraram um equipa-
mento que ja havia sido cadastrado.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram registrados 3.452 locais na ferramenta de ca-
dastro do MEPS. Destes, 568 (16,45%) localizados em Sao
Paulo, 386 (11,18%) em Minas Gerais e 297 (8,60%) na
Bahia. A regido de maior cadastro foi a Nordeste com 1.250
(36,32%), seguida da Sudeste com 1.068 (31,03%). Em con-
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trapartida, os estados com menores registros foram Mato
Grosso do Sul com 14 (0,41%), Roraima com 15 (0,43%) e
Rondénia com 22 (0,64%). As regides Norte e Centro-Oeste
tiveram menores registros na ferramenta com 322 (9,36%) e
254 (7,38%) respectivamente.

As categorias mais selecionadas foram “Atividade fisi-
ca e lazer” com 495 cadastros representando 14,34%, sendo
a regiao Nordeste com maior quantidade 36,2%, seguido
da regido Sudeste 28,5%. A segunda categoria mais cadas-
trada foi “Areas para praticas esportivas (quadras, campos
de futebol, pistas de corrida)” com 459 (13,3%), com maior
prevaléncia nas regides Nordeste (32,2%) e Sudeste (31,4%).
A categoria “Areas com atividades programadas pela Prefei-
tura” teve 386 cadastros representando 11,2%, e, diferente
das categorias anteriores, com maior predominio na regiao
Sudeste (42,0%), seguido da regido Nordeste (34,2%).

Ja as categorias com menor taxa de cadastrado fo-
ram “Cozinhas e refeitérios, bancos de leite e unidades dos
servicos de nutricdo que fornecem alimentacdo aos usuarios
no SUS” com 10 registros (0,29%), sendo as regides Norte e
Sudeste com 0,0% de cadastro nesta categoria. A categoria
"Cozinhas comunitérias” teve 14 inscri¢des (0,41%), sendo as
regides Centro-oeste e Norte sem nenhum registro (0,0%), e
a categoria “Centrais de Recebimento e Distribuicdo de Pro-
dutos da Agricultura Familiar e Unidades de Beneficiamento
da Agricultura Familiar” com 16 (0,46%), tendo as regides de
menor registro Sudeste com 6,3% e Sul 12,5%. Os demais
podem ser visualizados no Quadro 1.

PRATICAS INOVADORAS DA REDE UNA-SUS
Formacao Profissional e o Direito a Saude: Evidéncia Cientifica e a Qualidade da Pratica




[N
I

SUMARIO AN

"1 20Z 'se401ne sojad opeioge|] :93uo4 % 8
. \©
(€'6) 8T (z'07) 6€ (z'9) et (6°6€) LL (v've) Ly (9's) €61 apnes e ogduale ap sieldos no sodljqnd sodinIas m m
‘ ‘ P . . . elewnd ogduale ep olquwe ou ¥ o
(cze) vt ot (ter)g (0'9v) 62 C (8T) €9 9pepIsaqo @ 0sadaiqos wod seossad ap apnes e ogduale ap So3INISS & m
. . ‘ . . . epezi|e1dadss ogduale ep 0lquie ou 3%
(0'0z) € (9T (e'en) (e'es) 8 (o) (v'0) 5T 9pepisaqo 9 0sadalqos wod mmo%mﬂ m_w apnes e oﬂcwumvm_u Ma_?_mm m nM
(sq) € (16¥) LT (t'6) S (812) C1 (s'v1) 8 (9'1) 58 saJe|ndod sajueineisay m o
(z'8) 61 (v'se) 65 (8°01) 5T (5‘9v) 80T (0'6) TC (£9) ez seaiqnd sedeld W 2
(oeT) 21 (€'9T) ST (s'9)9 (96T) 8T (T'vT) €1 (£2) ¥9 soo1qnd sanbied 9 m
(6°2) € (6'82) 1T (0'0)0 (5'09) €T (91 (1'1) 8¢ 0sada.1qos op wadep.oge eled SpepIuUNWO eU SBAIRRIdIUl SeJINO 2%
(581) 0T (8'v1) 8 (8'v1) 8 (8TS) 8¢ (0'0) 0 (LT) ¥S s021|qnd SopedIs 20
(z'82) 11 (T'€r) 6 (T's) e (0‘Tv) 91 (92) 1 (T17) 6E SELEHUNWOD SeLIOH m
(o‘o1) TT (8T€) 5€ (5'vT) 9T (v'9€) o (€2)8 (ze)ott sel1a4 :m
(L'v1) T2 (09¢) vs (0zT) 8T (€T€) LY (0'9) 6 (€'v) 0ST (019 ‘odwed op 03a41p ‘sa.Al| ‘s021UESI0) SOJUBWIE Bp EBliad 3
(T°21) 2T (€‘ov) 25 (s‘st) 0z (s‘ze) 6T (L'v) 9 (L) 62T BJIN1BU U SOIUBWIIE 9P BPUSA 3P SIBJ0| @ SOIUBWIDS|SGRIST a3
(€'6) S (v'25) 1€ (L'€) ¢ (6's2) ¥T (L'€) T (s'1) S sojuauwlje ap exniesd oedinquisip ap sodedsy m
. . . . . . SNS ou souensn o
lo'sz)e (o0)o (0'0)o (0s'29) s (20T (€'0) 80 SOB 0B5LINU 9P SO5IAIDS @ 9119 9P SOdUBq ‘SOOI ‘Seyuizo) Do
(T'vv) ST (s'92) 6 (601 (9'02) (6's) ¢ (6°0) v€ (je1oua3sISseEOID0S) OBSEIUAWIIE WAJ3UI04 anb SOLI0}IS4a1 @ SBYUIZOD ©
(6z€) Ts (T'L2) ey (6'8) ¥T (v'ee) L€ (92) Tt (9v) 8ST SB|09S9 3 3230 3P SOLINIIBJ3J 3 SeYUIZOD m
(evT) T (£'s€) s (0'0) 0 (0'05) £ (0'0) 0 (v'0) ¥1T Sele3IuUNWOod Seyuizo) m
. . . . , , we4 ein}ndl8y ep ojuswediyauag ap sapepiun 3 4 <
(521 ¢ (€91 (8'8T) € (8'ev) L (8'8T) € (v'0) 91 oy mMmSE_a& wu Mmu_sn_ﬁ_m " ow:wﬂ_swuwm mv oy E
(o'o1) € (e'e0) L (€€1) v ('9v) 1 (L9)z (6'0) o€ (SVsv3D) oyuawidsiseqe ap [eua) m
(L7108 (zzs) Tt (0'0) 0 (v'L1) ¥ (£'8) T (£'0) € sojuawi|e ap odueg S
(9°21) L8 (5'82) TvT (6°6) 6¥ (z'9g) 6LT (6°2) 6€ (€'vT) S6¥ 13z8| @ BDIS)) BpEPIAIY
(v's1) 85 (T'92) 86 (Zt1) 2w (8zy) T9T (V) LT (601) 9L€ 9pNes ep elWapedy
(v'L1) 08 (v'1€) v¥T (6°0T) 05 (2ze) 8yt (1'8) L€ (€'eT) 6SY (512 “seasid ‘eniiodsaijod sepenb) seaniodsa seoneld eied sealy
(8v1) £S (0zy) zotT (€°2) 8 (z've) zetT (8T) L (z'T1) 98¢ ein}iaya.d e|ad sepewessoud sapepiaile Wod sealy
(£sT) C€ (§°22) 9s (v'e) L (S°Lv) L6 (v's) TT (63) €0t 0e3111NU 3 oB3eIUSWIY
(%) u (%) u (%) u (%) u (%) u (%) u
InS 2lsapns 9MON 9)S9pJON 931S9Q -0J3uUd) __mam‘.m SYIHODILYD
SVYI31ISvyd 30193y :

‘eJio|iselq oelbal o
eliobeled Jod G4\ Op 0J1SepeD 8P BlUBWRIIS) BU SIBDO| 9P SOJ1Seped ap Wabejusdlod ‘| olpenp



A SUMARIO

Entendendo a territorializacdo em saide como um
processo de reconhecimento do territério, das condicdes
de vida e da situacdo de salde da populacdo e o acesso
dessa populagdo a agdes e servicos de saude (COLUSSI;
PEREIRA, 2016), a utilizacdo desta ferramenta viabiliza o de-
senvolvimento das préticas voltadas a promocdo da saude e
de acordo com realidade cotidiana das pessoas. As informa-
¢Oes cadastradas na ferramenta servem como uma fonte de
dados para as equipes de saude identificarem dispositivos
para promogcao de saude e tragcarem um diagnéstico social,
subsidiando o planejamento das a¢des no territério.

Nota-se que nas agbes de promocdo da saude ou
mesmo em estratégias para controle do sobrepeso e da obe-
sidade, um dos principais desafios para manutengdo de um
estilo de vida saudavel é a dificuldade de acesso a espacos
adequados para realizacdo de atividade fisica e lazer ativo,
bem como a locais que disponibilizam alimentos adequa-
dos e saudaveis (SILVA et al., 2019; DOS SANTOS-PORTO et
al., 2019). Assim, a identificagdo desses locais por meio da
ferramenta possibilita o reconhecimento de espacos ja exis-
tentes, fomentando o seu uso por meio de orientacdo dos
profissionais da saude ou pelo acesso direto por meio do
Mapa de Equipamentos para Promocgao da Sadde - MEPS, o
que pode contribuir para a efetividade das orientacbes para
mudanca no estilo de vida.

Por outro lado, a inexisténcia ou nimero reduzido de
dispositivos, como observa-se no comparativo entre o nu-
mero de registros relacionados as areas para praticas de
atividade fisica e lazer com os locais de disponibilizacdo
e comércio de alimentos saudaveis, serve como um alerta
para os profissionais da salde e gestores implementarem
dispositivos para melhoria da qualidade de vida da popu-
lacdo. Assim, a ferramenta tem um potencial de mobilizar
estratégias intersetoriais junto aos profissionais da sadde e
gestores, trazendo o subsidio dos dados sobre o territério.
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Conforme Pinheiro et al. (2019), as estratégias intersetoriais
sdo indispensaveis para acoes de promocgao da saude e pre-
vencao do sobrepeso e obesidade.

O uso de ferramentas tecnoldgicas no campo da sau-
de, vinculado a alimentagao e a pratica de atividade fisica,
seja para manutencdo da qualidade de vida ou prevencao
e controle do sobrepeso e obesidade, sdo comuns na lite-
ratura e no cotidiano das pessoas (OLIVEIRA et al., 2020;
BARBOSA; ROESLER; CAZELLA, 2016). Todavia, em geral,
os aplicativos estdo voltados para uma abordagem centrada
somente em orientagdes, prescricdes e acompanhamento,
que ndo reconhecem o contexto do usuario. Nesse sentido,
por embasar-se no conceito ampliado de saude, e partir da
premissa que as questdes estruturais e de contexto influen-
ciam no processo salde e doencga, a ferramenta MEPS pos-
sibilita um outro olhar com enfoque no territério enquanto
um espaco de promocdo da satude (PINTO; SILVA, 2019).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Ao relatar a experiéncia de desenvolvimento e imple-
mentagdo da ferramenta Sistema de Cadastro do Mapa de
Equipamentos para Promogdo da Saude (MEPS), verificou-
-se que houve registros de 3.452 locais, oriundos de todas
as Regides Brasileiras. Com estas informacdes, foi possivel
verificar que ha maior oferta nos territérios de equipamento
de promocao da saude voltados para realizagdo de ativida-
de fisica e lazer ativo em comparacdo aos locais que dispo-
nibilizam alimentos adequados e saudaveis.

Considerando que ambos sdo recursos fundamentais
para a prevencao e o controle do sobrepeso e obesidade,
tais resultados mostram um direcionamento importante
para a organizagcdo de agbes e programas publicos, apon-
tando a necessidade de maiores investimentos e iniciativas
no fomento de equipamentos publicos relacionados a ali-
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mentagao e nutricdo. Entende-se que o uso de um recurso
tecnoldgico para o mapeamento destes equipamentos re-
laciona-se ao conceito ampliado de saude, contemplando
os recursos que podem auxiliar os usudrios na adocéo de
comportamentos saudaveis relacionados a atividade fisica
e alimentacao.
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CArPiTULO 4

PEDIATRIA DE A a Z: AMPLIANDO O
ACESSO A INFORMACAO DE SAUDE
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1 INTRODUCAO

O processo de consolidacdo da internet como prin-
cipal ferramenta para busca de conhecimentos na area de
salde tem-se intensificado ao longo das ultimas décadas,
especialmente durante a pandemia da COVID-19. Esse ad-
vento modificou a relacdo médico-paciente de forma que
as pessoas, mesmo com maior acesso a informagédo e com
participacdo mais ativa nas tomadas de decisdes no proces-
so salde-doenca, defrontam-se com varios outros aspectos/
problemas: como a dificuldade de acesso a informacdes
validadas, desenvolvimento de relacdo médico-paciente
modificada, formacdo pessoal e profissional mais ampla e
maior relacdo instituicdo formadora e comunidade. Contu-
do, sem regulamentacao e validacdo dos dados publicados,
o contetdo disponibilizado em meio digital pode ser um
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risco para a populacdo. O anonimato de autores, a falta de
comprovacdes cientificas e a facilidade de edi¢cdo do mate-
rial dificultam o discernimento da qualidade e veracidade
de dados e informagdes. Dessa forma, pensando na dificul-
dade em acesso a conteldo de qualidade na area pediatri-
ca da saude para a populacdo geral, o projeto Pediatria de A
a Z(2021) foi implementado.

O projeto Pediatria de A a Z - Ped-AaZ (2021), perten-
cente ao Observatério de Satide da Crianca e do Adolescen-
te - ObservaPed (2021) do Departamento de Pediatria da
Faculdade de Medicina (2021) da Universidade Federal de
Minas Gerais - UFMG (2021), em parceria com o Nucleo de
Educacdo em Saude Coletiva (NESCON, 2021), é integrante
da Rede Universidade Aberta do SUS - UNA-SUS (2021).

O ObservaPed tem como diretriz esclarecer a popu-
lacdo sobre temas e termos comuns na pediatria. Todo o
seu conteudo é produzido por académicos da Faculdade
de Medicina da UFMG, sob supervisdo de professores da
area. E um espaco para anélise sisteméatica e permanente
de eventos, fatos, evidéncias e acontecimentos sobre a sau-
de da crianca e do adolescente, com varios projetos em im-
plementacdo: Pediatria de A a Z, A crianca, o adolescente
e a violéncia, Caderneta de Saude da Crianca, Desenvolvi-
mento infantil, Doencas infecciosas e parasitarias, Prevencéo
de obesidade e outros distirbios nutricionais, Qualidade
de vida e diagndstico precoce do cancer na infancia e na
adolescéncia, Saude e Educacdo, Seguranca da crianca e
do adolescente, SuperAcéo. O Ped-AaZ, projeto integrante,
tem apresentacdo semelhante a um dicionério, em sequén-
cia alfabética, apresentando de forma simples e acessivel,
conceitos e situagdes em termos populares e cientificos.
Todo o conteldo, produzido por académicos sob a super-
visdo de professores da area, é atualizado semanalmente
- revisdo dos verbetes ou novas publicagdes. O grupo de
10 estudantes e dois professores pediatras reinem-se se-
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manalmente de forma on-line para revisdo e validacdo do
material produzido.

2 OBJETIVOS

E objetivo geral desse capitulo divulgar e difundir a
experiéncia acumulada do Observatério e do de seu pro-
jeto Pediatria de A a Z, o qual visa esclarecer a populacéo
sobre temas e termos comuns na pediatria.

Sao objetivos especificos do projeto:

e Difundir a experiéncia de produgado de conhecimento
seguro em saude digital, para formacao discente, do-
cente e comunitaria.

e Registrartépicos da producéo e publicacdo de verbetes
de situacdes comuns na atencdo a saude das criangas e
dos adolescentes.

e Apresentar tépicos do uso da Internet e seu efeito na
divulgacgdo aberta de informagdes da drea de saude

Além de o projeto incorporar o uso da internet e re-
des sociais como ferramenta na educacdo em saude, pre-
tende-se que seja processo de educacdo permanente para
docentes, para o que se articula, também, ao Ndcleo de
Educacdo a Distancia da Faculdade de Medicina - projeto
"apoio ao ensino mediado por tecnologias e inclusédo tecno-
l6gica” (NUCLEAD). Para os discentes, articula-se aos outros
projetos do Observatério da Crianca e do Adolescente e ao
movimento de incorporacdo da educagao a distancia na ma-
triz da graduacdo em medicina. A comunidade, espera-se
superar a oferta de informagdes e acesso ao conhecimento,
para uma maior interacdo. Ao transpor informacdes técnicas
de qualidade para a linguagem popular espera-se aprender
como construir uma melhor relacdo médico-paciente-comu-
nidade (OLIVEIRA; MARTINS, 2020), com as habilidades ad-
quiridas durante o estadgio no Ped de AaZ.
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3 METODOLOGIA

Para a elaboracédo do presente estudo, foram sistema-
tizadas as informacgdes institucionais sobre o projeto; reali-
zada uma revisao dos conteldos, sob a forma de verbetes
validados em informacdes de banco de dados, assim como
uma analise quantitativa dos acessos e procedéncias, com
alguma discussao/reflexao.

O projeto, desenvolvido desde 2001, conta com a
participacdo de académicos de cursos da area da saude, es-
pecialmente da graduagdo em Medicina, para a elaboracéo
de verbetes que sdo publicados em ordem alfabética (A a 2),
em vocabulério técnico-cientifico, oriundos dos descritores
em ciéncias da satde (MINISTERIO DA SAUDE, 2021). Por
exemplo, o descritor “impetigo contagioso” é relacionado
aos termos da linguagem popular “pereba” e “broto”.

As descricdes nos verbetes sdo embasadas em evi-
déncias cientificas, sendo produzidos apds revisdes biblio-
gréficas em bases de dados de SciELO - Scientific Electronic
Library Online (2021), LILACS - Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (2021) e PubMed - National
Library of Medicine (2021), em artigos nacionais e interna-
cionais, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol. Em rela-
cdo a organizacao geral do projeto, busca-se orienta-lo para
educacgdo a distancia, educagdo continuada, educagdo em
saude (VASCONCELQOS; GRILLO; SOARES, 2018). Conta-se
também com o apoio de design educacional e de uma equi-
pe de tecnologia de comunicagao. O acesso é livre, gratuito,
com direitos autorais segundo Creative Commons Licence
Deed.

4 RESULTADOS

Como exemplos da producgéo, o primeiro verbete -
apontamento que contém um comentario ou nota sobre um
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tema - foi escolhido entre nosologias mais prevalentes em
criancas (Figura 1) e, o segundo (Figura 2), relativo a situacado
endémica atual. Assim, apresentam-se verbetes relaciona-
dos a “impetigo” (piodermite, ou popularmente broto, pere-
ba)e a "“COVID-19: uso de méascara de protecdo na infancia”.

Figura 1. Exemplo de verbete publicado em “Pediatria de A
a Z"- Impetigo

Impetigo (Broto, Pereba, Piodermite)

E uma infeccdo superficial da O tratamento consiste na limpeza
pele causada por bactérias| local com sabonetes antissépticos e
chamadas estreptococos e | remocao das crostas com compressas
estafilococos. Também | de agua morna. Pode ser necessario
conhecida como piodermite, | uso de antibidtico, tdpico ou sistémico,
pereba ou broto. Na maioria dos | de acordo com a extensao das lesdes.
casos existe uma
descontinuidade da pele (lesbes
de cogadura, picadas de inseto,
feridas, etc.) por onde a bactéria
penetra.

As lesbes comegam com uma
mancha  avermelhada que
evolui para pequenas bolhas
que se rompem, formando
crostas. Crescem ate,
aproximadamente, 1 a 2 cm. As
vezes a infeccdo €& bem | Disponivel em:

superficial, deixando a pele | https://www.medicina.ufmg.br/observa
descamada e vermelha, [ ped/impetigo/

parecendo que foi queimada
com um toque de cigarro aceso.
Pode haver dor no local e
coceira. A face é o local mais
acometido, principalmente ao
redor da boca e das narinas.

Fonte: PEDIATRIA DE A a Z . Projeto. Universidade Federal de Minas Gerais.
Faculdade de Medicina. Departamento de Pediatria. Disponivel em: https://
www.medicina.ufmg.br/observaped/pediatria-de-a-a-z/
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Figura 2. Exemplo de verbete publicado em “Pediatria de
AaZ"-COVID-19: uso de mascara de protegdo na infancia.

COVID-19: uso de mascara de protecao na infancia

Durante a pandemia causada
pelo novo Coronavirus, surgiu a
necessidade da utilizagdo de
mascaras para protecao
individual e coletiva. Para
criangas, a recomendacao de
uso € para todos os maiores de
dois anos. Abaixo dessa idade
pode haver risco de
sufocamento. A utilizagdo da
mascara € obrigatéria em
ambientes com muitas pessoas,
sem ventilagdo adequada ou
quando ha pessoas com
sintomas gripais no mesmo
ambiente.

A méscara deve cobrir o0 nariz e
a boca e ser, de preferéncia,

dos modelos PFF, N95,
mascara cirurgica ou, em ultimo
caso, caseira com dupla

camada de protegao.

A adaptacdo da criangca a
utilizacdo de mascaras pode
ser dificil, por isso, é
recomendado que ela seja
apresentada a crianga de forma
ludica. Podem ser utilizados
brinquedos para ensinar o uso
correto do acessério. Elas
devem participar da escolha
das mascaras, que podem ser
decoradas com o0s seus
personagens favoritos. Além
disso, é importante que os
adultos deem o exemplo,
utilizando-as corretamente.

Vale ressaltar que o uso de mascara
ndao exclui os demais cuidados
durante a pandemia, continuando a

ser necessario o distanciamento
social, lavagem correta das maos e a
vacinagao para 0s publicos
adequados.

Disponivel em:
https://www.medicina.ufmg.br/observa

ped/covid-19-uso-de-mascara-de-
protecao-na-infancia/

Fonte: PEDIATRIA DE A a Z. Projeto. Universidade Federal de Minas Gerais. Fa-
culdade de Medicina. Departamento de Pediatria. Disponivel em: https://www.
medicina.ufmg.br/observaped/pediatria-de-a-a-z/
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A Figura 3 mostra o exemplo da abordagem do ver-
bete “ginecomastia”.

Figura 3. Exemplo de verbete publicado no site “Pediatria
de A a Z"- Ginecomastia

fam FACULDADE DEMEDICINA  UFMG  INTRANET  MINIHA UFMG

Observatério da Satde da
Crianca e do Adolescente

Principal  Sobre  PediatiadeAaZ  Projetos  Acontece  Clipping  Instituigfies Associadas

(metaslider id=1460]

Ginecomastia (Pedra no Peito) “

B 22 de maio de 2020- G P, Pediatria de Aa 7 Sobre 0 Observatério

é 4 ( /
. B o \ ° /\ e \

] /]

Pagina de Exemplo

Ginecomastia & o aumento das glindulas mamérias no sexo masculino. £ muito comum na adolescéncia, sendo que ate
60% dos adolescentes podem desenvolvé-la

Prevengio de o
dstivbios rutricees
Na grande maioria das vezes, a ginecomastia surge nas duas mamas. O desenvalvimento de apenas uma das mamas requer

. . Guakiae de vida e Gagndstica precace
investigagao para outras causas coma, por exemplo, trauma e infecgao e e -

Na maioria dos casos, trata-se de um fendmeno normal devido as alteragéies hormonais da puberdade. No entanto, mais
raramente, poce ser causada por doengas em alguns brgéos (rim, figado, tiroide, testiculos), ou pelo uso de medicamentos (por S Educacko
ex., anabolizantes)

Meteriis Pecti de A Z
Aginecomastia deve ser investigada quando ocarre fora do periodo normal (recé idos e Qutras

condigdes que merecem avaliagio médica séo

Forum Observaped

« Secrego saindo dos mamilos;

. L Desenvotinerto erti
« Sinais inflamatérios (vermelhidao, calor);
« Tumeragao testicular,
Proeto Superagio
« Mamas aumentando muita rapidamente, ou muito dolorosas;

« Se estiverem causando constrangimento social (p. x., nao querer ir para praia ou piscina)

Na maioria das vezes, a ginecomastia no requer tratamento, sendo que dieta adequada e exercicio fisico sao suficientes
Entretanto, nos casos mais graves, tratamento medicamentoso efou cirirgico pode ser necessario. Tentar *quebrar a
"pedra no peito” podle causar sangramento e infecgéo (mastite) e deve ser evitado

Fonte da imagem: Healthdirect diatria de AaZ

Exibigio Aleatéria

Epispédia
Aepispica é un deteto resente a0 nascimerto
i aberturs da uretra, canel por onde saiaurna
Essa ateragho

Salba male

Album de Familia - Genograma

Fonte: PEDIATRIA DE A a Z. Projeto. Universidade Federal de Minas Gerais. Fa-
culdade de Medicina. Departamento de Pediatria. Disponivel em: https://www.
medicina.ufmg.br/observaped/pediatria-de-a-a-z/
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Os conteudos sdo divulgados em site préoprio (PEDIA-
TRIA DE A A Z. 2021), mas obtiveram maior alcance popu-
lacional ao ampliar o espaco de divulgacdo para as redes
sociais (Facebook, Instagram, Twitter). Até o momento fo-
ram produzidos 339 verbetes que alcancaram um total de
353.400 visualizagdes, entre o periodo de 1 de janeiro de
2020 a 13 de julho de 2021. Os acessos foram realizados,
majoritariamente, nas principais capitais do pais: Sdo Paulo,
Rio de Janeiro e Belo Horizonte (Quadro 1), seguindo-se de
outras capitais ou municipios-polo, com grandes aglomera-
dos populacionais nacionais. Mas o site conta também com
visualizagdes internacionais, em paises de lingua portugue-
sa: Luanda (Angola, 1524 acessos), Lisboa (Portugal, 1482
acessos) e Maputo (Mocambique, 1181 acessos).

No periodo citado os principais verbetes visualizados
(Quadro 2) foram “Escala de Apgar” e "Ginecomastia”, em
um grande leque de patologias, problemas ou situacdes de
interesse dos usuarios.

O projeto também tem contribuido na formacédo dos
alunos que dele participam, mas seu impacto precisa, ainda,
ser avaliado. Sdo, principalmente, jovens do quinto ao nono
semestre do curso de medicina, mas também conta com
um aluno do curso de nutricdo. Diversos sdo os ganhos re-
latados ou observados dos graduandos, como a selecdo de
verbetes, a partir de demanda de acessantes ou por com-
plementacdo de verbete anterior, pesquisa bibliogréfica,
construcdo do texto, selecdo de imagem, citagbes e referén-
cias. Semanalmente ocorre uma rica discussdo on-line com
o grupo de alunos e professores sobre os temas abordados,
avaliacdo geral e discussédo conceitual.
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Quadro 1. Pediatria de A a Z: Cidades brasileiras com maior
numero de acessos, de 1 de janeiro de 2020 a 13 de julho

de 2021.
Cidade Numero de acessos %
Sao Paulo (SP) 23.529 8,51%
Rio de Janeiro (RJ) 13.903 5,03%
Belo Horizonte (MG) 8.688 3,14%
Brasilia (DF) 7.632 2,76%
Salvador (BA) 5.493 1,99%
Curitiba (PR) 4.985 1,80%
Fortaleza (CE) 4.689 1,70%
Recife (PE) 4.299 1,56%
Porto Alegre (RS) 3.895 1,41%
Campinas (SP) 3.380 1,22%
Manaus (AM) 3.172 1,15%
Goiania (GO) 2915 1,05%
Belém (PA) 2.481 0,90%
Campo Grande (MT) 2.378 0,86%
Betim (MG) 2.351 0,85%
Subtotal (15 municipios) 93.790 26,53%
Outros municipios 259.610 73,46%
Total 353.400 100,00%
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Quadro 2. Pediatria de A a Z: acessos a verbetes mais

comuns nas 15 cidades brasileiras mais usuarias, entre 1 de
janeiro de 2020 a 13 de julho de 2021.

Verbetes Numero de usuarios
Escala de Apgar 26.597
Ginecomastia / Pedra no peito 26.185
Teste de Denver 13.344
Vomito bilioso 11.349
Hiperplasia adrenal congénita 10.889
Atraso no desenvolvimento neuropsicomotor 10.516
Fases do sono 8.696
Puberdade-precoce 7.880
Impetigo / pereba / broto 7.850
Dor de garganta / amigdalite / faringite 7.304
Obesidade infantil 7.057
Laringite estridulosa / tosse de cachorro 6.824
Sinéquia vaginal / vagina fechada 6.448
Alergia a-proteina do leite de vaca 6.089
Intoxicagao alimentar 6.063

5  CONSIDERAGOES FINAIS

O projeto relatado nesse capitulo necessita, ainda,
de varios esforcos, com a reflexdo sobre o trabalho, o apro-
fundamento a partir de leituras e interacdes que fundamen-
tem o balizamento conceitual sobre o processo educacio-
nal. O esforco de producgdo colaborativa de estudantes e
supervisores deve ser firmemente articulado ao desenvol-
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vimento institucional, a novas contribuicbes que o projeto
possa agregar a pratica comunicacional e educativa dos
estudantes com seus pacientes e grupos sociais em seus
territérios de atuagdo. Embora concebido como um proje-
to educacional desenvolvido com a finalidade de dialogar
com a comunidade externa, com difusdo e divulgagdo de
informagdes seguras e acessiveis sobre temas comuns nos
cuidados a saude das criangas, Pediatria de A a Z coloca-se
em um limiar que deve integrar novas vivéncias em educa-
¢ao a distancia, educacgao continuada e educacdo em saude.
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CAPiTULO 5

PROJETO MACEDIS:
A CONSTRUCAO DE UM SOFTWARE
AVALIATIVO PARA CURSOS DE
EDUCACAO A DISTANCIA EM SAUDE

Claudia Flemming Colussi

Marta Inez Machado Verdi

Diego Diz Ferreira

Luana Silvestre Pereira dos Santos
Roberto Silvino da Cunha
Alysson Feliciano Lemos

Eliane Ricardo Charneski
Fernando Hellmann

Kellen Cristina da Silva Gasque
Leonardo Cangado Monteiro Savassi
Maria Esther Souza Baibich
Mauro Serapioni

1 INTRODUCAO

O projeto MACEDIS (Matriz Avaliativa de Cursos de
Educacdo a Distancia em Saude) resulta da parceria entre a
Secretaria Executiva da Universidade Aberta do Sistema
Unico de Satde (SE/UNA-SUS), estruturada na FIOCRUZ
Brasilia, e o Nucleo UNA-SUS da Universidade Federal de
Santa Catarina, UNA-SUS/UFSC. Detalhamos o processo
de desenvolvimento de um software avaliativo para
cursos de saude na modalidade EaD, contribuindo para o
aprimoramento das politicas de avaliagao institucional no
contexto da Educacdo Permanente em Saude (EPS).
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Desde 2010, a UNA-SUS se insere como uma das
mais relevantes iniciativas de EPS na modalidade de Edu-
cacdo a Distancia (EaD) do pais (Brasil, 2010). Até marco
de 2021, foram disponibilizadas pela Rede UNA-SUS 1.041
ofertas de cursos, sendo 316 cursos de Especializagéo, 17
de Aperfeicoamento, 3 de Mestrado Profissional e 705 de
cursos Autoinstrucionais, perfazendo mais 4,6 milhdes de
matriculas (UNA-SUS, 2021), operando como um dispositi-
vo de integracio de sujeitos através da formacio de redes
virtuais de educacio em saude e criando um novo ambiente
de aprendizagem coletiva, ultrapassando distancias fisicas e
temporais (PAIM; ALVES e RAMOS, 2019).

O projeto MACEDIS partiu do pressuposto da
importancia da avaliagdo como uma estratégia de gestédo
dos processos e produtos educacionais ofertados pelo
sistema. Nessa direcdo, uma matriz avaliativa composta por
indicadores, medidas e parametros é um dispositivo essen-
cial para verificar os resultados dessas intervengdes.

Dessa forma, o objetivo do projeto MACEDIS foi
adaptar trés matrizes avaliativas utilizadas na Pesquisa Ava-
liativa do Programa Multicéntrico de Qualificagcdo Profissio-
nal em Atencdo Domiciliar - PMQPAD (COLUSSI et al., 2021)
para uma estrutura na qual os cursos de especializacédo e
autoinstrucionais, ofertados pela rede UNA-SUS, possam ser
avaliados independentemente do tipo de conteldo oferta-
do e da Instituicao de Ensino Superior (IES) responséavel por
sua elaboracdo e oferta. O foco foi o desenvolvimento de
um software capaz de estruturar o modelo de avaliagdo em
uma versdo mais dindmica, permitindo a integracdo de da-
dos entre os bancos de dados geridos pela SE/UNA-SUS e
as |ES parceiras, de modo a instaurar e qualificar a avaliacdo
dos cursos desenvolvidos pela rede UNA-SUS.

O modelo metodoldgico adotado baseou-se nos pres-
supostos da avaliacdo em saude de quarta geracdo (GUBA;
LINCOLN, 1989) cujo componente participativo tem grande re-
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levancia e foi efetivado por meio de oficinas de consenso com
atores-chave e especialistas. Neste capitulo, apresentamos o
processo de adaptacdo das matrizes para versdo do software
MACEDIS, e aspectos centrais da especificacdo dos requisitos
e prototipacdo, etapas fundamentais para dar seguimento ao
desenvolvimento do software, tornando-o um instrumento fac-
tivel e disponivel para qualificagdo da Rede UNA-SUS.

2 SOBRE O PROCESSO DE CONSTRUCAO DO
SOFTWARE MACEDIS

2.1 AETAPA DE ADAPTACAO DA MATRIZ AVALIATIVA

A adaptagado da matriz ocorreu por meio de um pro-
cesso de validacdo da atualizagdo e revisdo de uma matriz
construida para o PMQPAD. A versdo digital da matriz foi
desenvolvida em 3 etapas sequenciais: 1) Planejamento da
transposicdo para formato automatizado digital; 2) Revisdo
e adaptacdo das matrizes avaliativas para avaliacao de cur-
sos EaD no &mbito da formacio em saude; e 3) Oficinas de
Consenso e pactuacgdo da versao final adaptada.

2.1.1 Planejamento da transposicao da matriz avaliativa
para formato automatizado digital

Esta etapa se caracterizou pela organizacao, planeja-
mento e pactuacgado entre a equipe da SE/UNA-SUS e pesqui-
sadores da UFSC, acordando detalhes da entrega do produ-
to, a divisdo de tarefas entre as IES parceiras e a pactuacio
do cronograma de trabalho. Houve escuta das equipes para
analisar, discutir e consensuar as etapas subsequentes. Fo-
ram discutidos aspectos relativos aos usudrios do sistema,
as possibilidades de relatérios a serem gerados, a interope-
rabilidade com outros sistemas, e as potencialidades que a
versao digital teria para o processo avaliativo.
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2.1.2 Revisao e adaptaciao das matrizes avaliativas para
avaliacao de cursos EaD no ambito da formacao
em saude

As trés matrizes avaliativas provenientes da avaliacdo
do PMQPAD foram propostas para a atender conceitual e
metodologicamente as trés modalidades de cursos oferta-
dos (Especializacdo, Aperfeicoamento e Autoinstrucional),
contemplando especificidades da Atencdo Domiciliar em
suas medidas, indicadores e pardmetros. Era necessario,
portanto, ampliar o escopo dessas matrizes avaliativas com
generalizacdo dos critérios, de modo que pudessem aten-
der atodas as modalidades de curso produzidas e ofertadas
pela UNA-SUS, independentemente do seu contetdo.

Para tal revisao, foi realizado um mapeamento de re-
feréncias internacionais e nacionais nas bases LILACS e ME-
DLINE, sem pretensdes de uma revisdo sistematica ou inte-
grativa, sobre avaliacdo de cursos a distancia em situacoes
similares. Nesta etapa, buscou-se identificar elementos a se-
rem agregados ou removidos das dimensdes e subdimen-
sdes da matriz, tornando-a mais dindmica e reproduzivel no
contexto proposto. Foram utilizados os descritores: avalia-
cdo em saude, educacdo a distancia, indicadores, avaliacdo
educacional, educacdo de pds-graduacédo e educagao per-
manente. O material selecionado foi compilado e sistemati-
zado tendo como critério a busca por indicadores, pardme-
tros e medidas que ainda ndo haviam sido contemplados na
“matriz-mae” ou que estavam de forma incipiente e restrita.

Apds a anélise da literatura, fez-se uma primeira mo-
dificacdo na matriz avaliativa dos cursos de Especializacéo,
que foi a matriz-base para as demais modalidades, acres-
cendo ou excluindo alguns indicadores, parametros e me-
didas, produzindo a prévia de um novo desenho de matriz
avaliativa para versao digital.
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2.1.3 Oficinas de Consenso e pactuacido da versao final
adaptada

As oficinas de revisdo e pactuacdo da matriz avaliati-
va ocorreram em duas etapas. Na primeira, foram realizadas
oficinas internas (do grupo de pesquisa), com participagdo
de um membro da SE/UNA-SUS. Nessa etapa, item a item
da matriz avaliativa foi repassado, e as modificagdes foram
sendo discutidas e registradas. Para validar essa proposta
de revisdo, a segunda etapa constituiu-se de oficinas de
consenso mistas, utilizando-se a técnica Delphi e discussao
em comité tradicional apenas dos pontos da matriz avaliati-
va que tiveram sugestdes enviadas pelos participantes. In-
tegraram essa etapa cinco especialistas em Educacéo a Dis-
téncia na area da Saude, entre eles gestores da SE/UNA-SUS
e professores e pesquisadores de IES integrantes da rede
UNA-SUS em conjunto com os pesquisadores da UFSC res-
ponsaveis pela adaptacdo da matriz.

Para a etapa Delphi (CAMPOS et al., 2010), todos os
participantes receberam a matriz avaliativa num arquivo em
Excel com as orientagdes de como proceder as contribui-
coes. As contribuicdes podiam ser de inclusdo, excluséo,
modificacdo, deslocamento, ou juncdo de dimensdes, sub-
dimensdes, indicadores, medidas, unidades de medidas,
parametros, e fontes dos dados. Para a pactuacgao final da
matriz avaliativa, optou-se pela adocdo da técnica de comi
té tradicional, que envolve a discussdo aberta entre espe-
cialistas selecionados, possibilitando as trocas de ideias e

confronto entre opinides divergentes, o que se concretizou
por meio de Oficinas virtuais (SILVA; FORMIGLI, 2005).

2.2 ESPECIFICACAO DE REQUISITOS E PROTOTIPACAO
DO SOFTWARE

Nesta etapa, o levantamento de requisitos de sof-
tware foi formalizado em um documento de requisitos. Tal

PRrATICAS INOVADORAS DA REDE UNA-SUS
Formacao Profissional e o Direito a Saude: Evidéncia Cientifica e a Qualidade da Pratica

SUMARIO A




A SUMARIO

documento foi utilizado pela equipe de produc¢do da Matriz
Avaliativa para validacdo de necessidades a serem atendi-
das pelo futuro desenvolvimento do software. Serviu para
guiar a equipe a produzir um artefato de software condizen-
te com as necessidades validadas e aprovadas neste docu-
mento de requisitos.

Em relacdo ao desenvolvimento do software, foram
realizadas reunides para levantamento de requisitos. Esta
etapa visou pactuar as plataformas para obter, armazenar
ou processar as informacdes. Estas reunides foram auxilia-
das com protétipos de telas (Figura 3) que ajudaram na vi-
sualizacdo do resultado final, onde ja era possivel realizar a
navegagao entre telas e a visualizagdo de dados. A delibe-
racdo dos requisitos escolhidos deu-se por consenso entre
pesquisadores e gestdo da SE/UNA-SUS, tendo por critério
a viabilidade, a efetividade e a disponibilidade técnica das
plataformas para atender os objetivos do software.

3 RESULTADOS DO PROCESSO DE CONSTRUCAO
DO MACEDIS

3.1 MATRIZ AVALIATIVA ADAPTADA

A partir do processo de adaptacao, decidiu-se por
construir duas matrizes avaliativas, uma para avaliar cursos
de Especializagdo ou de Aperfeicoamento (quadros 1 a 8), e
outra para cursos Autoinstrucionais.

As trés dimensdes da matriz avaliativa sdo comuns
as diferentes modalidades de cursos: (I) Caracteristicas do
curso e recursos educacionais (equipe pedagdgica, estru-
tura curricular, tecnologias de informacao e comunicacao,
estratégias pedagdgicas, materiais didaticos e processos
interativos); (II) Gestdao do curso (gestdo técnico-adminis-
trativa, monitoramento e avaliacido do curso); e (lll) Resul-
tados (aspectos da qualificagcdo das ac¢des, do processo de
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trabalho, da formacdo dos profissionais e a satisfacdo dos
estudantes).

Optou-se em apresentar aqui o modelo da matriz
avaliativa dos cursos de especializacdo por ser a versdo
mais ampla. As matrizes sdo compostas por diversas fontes
de informacdo, que alimentam o modelo avaliativo: 1) es-
tudantes do curso, 2) tutores, 3) gestores da IES responsa-
vel pela oferta, 4) equipe de produgdo do curso e, 5) banco
de dados Arouca. Oficinas de consenso definiram quais as
melhores fontes para cada medida avaliada, como pode ser
observado nos quadros a seguir que sintetizam as subdi-
mensdes, indicadores, medidas, fonte, unidades de medida
e parametro utilizado.

Quadro 1.Dimensio | - Subdimensao 1 - Estrutura curricular.

SUBDIMENSAO (S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M) Fonte Unidade Parametro
S1 - ESTRUTURA CURRICULAR
11 - ADEQUAGAO DO CONTEUDO DO CURSO

O conteldo foi suficiente para o alcance dos objetivos estabelecidos parao | Estudante

" BOM=(3,6a5,0)
5 Tut
curso. utor leerht X REGULAR=(2,523,5)
concordéncia

O conteldo esta relacionado a prética profissional do publico-alvo do curso. | Estudante RUIM=(1,0a2,4)

Houve participagdo de profissionais com experiéncia de pratica profissional

na area do curso na produgdo do contetido. BOM=SIM:
N o A . IES Sim/N&o ~

Houve participagdo de profissionais com experiéncia como conteudista em RUIM=NAO

EAD na produgdo do contetdo do curso.

BOM = (3,6 a 5,0)
REGULAR = (2,5 a 3,5)
RUIM =(1,0a2,4)

Os objetivos educacionais foram tragados pelos professores/autores em Equipe Likert
alinhamento e respeitando as diretrizes tragadas no plano pedagdgico. produgdo concordancia

12 - DIMENSIONAMENTO DA CARGA HORARIA
As cargas horérias dos médulos sdo bem dimensionadas. . BOM=(3,6a5,0)
X e 8 - Estudante Likert
A carga horéria foi suficiente para a realizagdo de todas as atividades Tutor concordancia | REGULAR= (2,52a35)
propostas. RUIM=(1,0a2,4)
13 - DIVU LGACAO DA ESTRUTURA CURRICULAR
Divulgagdo de informagdes sobre: os objetivos do curso, objetivos de Estudante BOM =3 ou 4 itens;
aprendizagem, a grade curricular, o sistema de avaliag3o e a equipe gestora ES Sim/Nao REGULAR=1 ou 2;
do curso antes da matricula. RUIM=n3go divulga
14 - ADEQUACAO DA ESTRUTURA CURRICULAR AOS OBJETIVOS DO CURSO

A estrutura curricular do curso é adequada para que o curso atinja seus | Estudante
BOM = (3,6 a 5,0)

objetivos. Equipe Likert

> - - - ~ . | REGULAR=(2,5a3,5)
A organizagdo sequencial dos mddulos esta adequada para que o curso | Estudante concordancia RUIM = (1,02 2,4)
atinja seus objetivos. Tutor o
15 - PLANO PEDAGOGICO DE CURSO
Divulgagdo do Plano Pedagdgico do curso. IES Sim/N&o BOM=SIM:
A concep;aoy e'ducauonal/teorla de ensino-aprendizagem é explicitada no ES Sim/Nao RUIM=NAO
Plano Pedagogico.
A teoria de aprendizagem e sua abordagem estdo em congruéncia com a Es Likert 2?&3:73)(3)
estrutura do curso. concordéncia RUIM = (1-2)
Os recursos tecnoldgicos necessarios ao aluno para realizagdo do curso sdo
descritos no plano pedagdgico do curso. BOM=SIM;

IES Sim/Ndo ~
As habilidades necessarias do aluno para a realizagdo do curso sdo descritas / RUIM=NAO

no Plano Pedagdgico.

Fonte: os autores.
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Quadro 2. Dimensao | - Subdimenséo 2 - Tecnologias de

informacdo e comunicacdo.

SUBDIMENSAO (S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M)

S2 - TECNOLOGIAS DE INFORMACAO E COMUNICAGAO
11 - SUPORTE TECNICO

Existéncia de um plano tecnoldgico e operacional
documentado.

Existéncia de dispositivos (hardware e software) de protegdo

para falhas do sistema.
Existéncia de mecanismo de sincronizagdo (plug-in de

matricula e certificagdo) do Moodle das Coord. do curso com

a plataforma UNA-SUS.

Existéncia de suporte técnico diario ao aluno, 7 dias por
semana.

Existéncia de tempo pré-estabelecido para resposta do
suporte técnico ao aluno.

0 aluno teve suporte técnico adequado (resolutivo e em
tempo habil) quando encontrou dificuldades.

12 - USABILIDADE DO AVEA

Houve avaliagdo da experiéncia do usuario no AVA.

Os guias de navegabilidade foram facilitadores para o uso
dos ambientes de aprendizagem.

Falhas no AVEA dificultaram as atividades durante o curso.

0 aluno/tutor teve dificuldade(s) em utilizar o AVA.

O curso é apresentado de forma responsiva no
computador/laptop.

O curso é apresentado de forma responsiva (celular ou
tablet).

13 - ACESSIBILIDADE DAS TIC

Existéncia de estratégias para viabilizar a participagdo de
alunos com limitagdes auditiva e /ou visual nas atividades.

Existéncia de mecanismos para detectar e superar limitagdes

tecnoldgicas do aluno.

14 - MEDIAGAO DA COMUNICAGAO PELAS TIC

As TIC utilizadas foram suficientes para uma comunicagdo
efetiva com a secretaria e coordenagdo do curso.

As TIC utilizadas foram suficientes para uma comunicagdo
efetiva com a tutoria.

As TIC utilizadas foram suficientes para uma comunicagdo
efetiva com o orientador.

As TIC utilizadas foram suficientes para uma comunicagdo
efetiva com os colegas de curso.

Fonte: os autores.
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Fonte Unidade Parametro
IES Sim/N3o BOM=SIM; RUIM=NAO
. BOM =(3,6a5,0)
Estudante freL'EZ:cia REGULAR = (2,5 a 3,5)
q RUIM = (1,02 2,4)
IES Sim/N&o BOM=SIM; RUIM=NAO
Estudante Likert
Tutor frequéncia
Estudante Likert BOM = (3’? a50)
Tutor quantidade REGULAR=(2,5a3,5)
RUIM = (1,0 a 2,4)
Estudante Likert
Tutor concordancia
IES Sim/N&o BOM=SIM; RUIM=NAO
: BOM = (3,6 a5,0)
ES;'LL(i?):te freL”L(JZ':cia REGULAR = (2,52 3,5)
a RUIM = (1,0 2 2,4)
. BOM = (3,6 a 5,0)
Estudante Likert REGULAR = (2,5 a 3,5)
frequéncia
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Quadro 3. Dimensdo | - Subdimensdo 3 - Estratégias
pedagdgicas.

SUBDIMENSAO (S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M) Fonte Unidade Parametro

S3 - ESTRATEGIAS PEDAGOGICAS

11 - AVALIACAO DA APRENDIZAGEM

Existéncia de atividades avaliativas que relacionam teoria e prética. Estudante

Possibilidade de o aluno refazer a avaliagdo. Estudante Likert BOM=(3,6a5,0)

IKer

As avaliagbes tiveram uma abordagem formativa (contribuiram no frequéncia REGULAR = (2,52 3,5)

. Estudante =
processo de aprendizagem). RUIM=(1,0a2,4)
Congruéncia entre a avaliagdo e o conteudo desenvolvido durante Estudante
o curso. Tutor

Existéncia de: (1) atividades avaliativas que promovem a interagdo
entre os alunos; (2) atividades avaliativas presenciais com
discussdo de casos; (3) autoavaliagdo; (4) TCC em formato Plano de
Intervengdo (PI).

BOM=3 a4 itens;
IES Sim/N&o REGULAR=1 a 2 itens;
RUIM=Nenhum item

As atividades de avaliagdo da aprendizagem tragadas pelos BOM = (3,6 a 5,0)

professores/autores estdo em consondncia com os objetivos fg;:pgo freLI:(JZrntcia REGULAR =(2,5a 3,5)
elencados e as diretrizes tragadas no plano pedagdgico. P ¢ a RUIM=(1,0a2,4)
12 - CONTEXTUALIZAC.AO DO CONTEUDO DO CURSO COM A REALIDADE
Exnﬁtgncna de atividades tendo como base situagdes-problema do Estudante Sim/No BOM=SIM; RUIM=NAQ
cotidiano. Tutor
. S - : ~ . BOM=(3,6a5,0)
g il;;s;/Z:\c:::lo possibilitou a problematizagdo das situagdes de Estudante freLI::ZI:C]a REGULAR = (2,5 2 3,5)
P! gem. a RUIM = (1,0 a 2,4)
13 - AUTONOMIA DE APRENDIZAGEM
Existéncia de ferramentas de busca/pesquisa na plataforma. Tutor Sim/Ndo BOM=+80% Sim;
REGULAR=51 a 80%
O curso oferece ferramentas para organizagdo do plano de estudos Tutor Sim/Nzo Sim i
do aluno. RUIM=50% ou - Sim
BOM=+80% SIM;
O curso oferece estratégias para gestdo do tempo de realizagdo REGULAR=51 a 80%
das atividades: mostra o que ja foi alcangado e o que ainda ndo foi Tutor Sim/Nao Sim RUIM=50% ou -
feito (barra de progresso) e/ou existéncia de tempo estimado para Sim (SIM para pelo
realizagdo das atividades (uma estratégia pelo menos). menos uma das
estratégias)
14 - CAPACIDADE MOTIVACIONAL
Likert
As atividades propostas sdo motivadoras. Estudante e BOM=(3,6a5,0)

frequanai
- e - requenda REGULAR = (2,5a3,5)
As estratégias de comunicag3o utilizadas no curso motivaram o Likert

L Estudante . RUIM=(1,0a2,4)
aluno durante a sua realizagdo. concordancia

Fonte: os autores.
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Quadro 4. Dimensao | Subdimensdo 4 - Recursos

educacionais.

SUBDIMENSAO (S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M) Fonte Unidade Parametro
S4 - RECURSOS EDUCACIONAIS

11 - QUALIDADE DOS RECURSOS AUDIOVISUAIS

As caracteristicas visuais dos recursos audiovisuais (video,

graficos e infogréficos, dudio) utilizados facilitaram o

. Estudante Likert
aprendizado. .
- T , Tutor frequéncia BOM=(3,6a5,0)
A linguagem dos recursos audiovisuais (video, graficos e
. o - . . ; . REGULAR =(2,5a 3,5)
infograficos, audio) utilizados foi compreensivel e acessivel. RUIM = (1,0 a 2,4)
Os recursos audiovisuais disponibilizados utilizam uma . . ’ !
. i . . Equipe Likert
linguagem dialdgica e alinhada com as estratégias de Learner ~ .
N produgdo frequéncia
experience.
Capecinites que o pariciparam s aboragio domatersl | IE5 Uit | BOM=(45) REGULAR
pecialistas que nao particip 4 frequéncia =(3)RUIM = (1-2)
e potenciais usuarios.
Apresentagdo do contetido em diferentes formas e codigos . BOM=(3,6a5,0)
o X . . . = Estudante Likert
comunicativos: texto, infografico, video, animagao, Tutor frequéncia REGULAR =(2,5a3,5)
apresentagdo, dudio/pod cast, outros. a RUIM =(1,0a2,4)
12 - USABILIDADE DOS RECURSOS EDUCACIONAIS
O curso dlspor‘1|b.|I|za~recurs<.)s' educac1or1a|s adaptados para ES Sim/Nao BOM=SIM; RUIM=NAO
pessoas com limita¢des auditiva e/ou visual.
13 - QUALIDADE DA BIBLIOGRAFIA
Material didatico disponibilizado possui bibliografia
adequada.
BOM =
A bibliografia recomendada foi suficiente para compreensdo Estudante Likert o (3,6250)
; o REGULAR = (2,5 a 3,5)
do contetido. Tutor frequéncia RUIM = (1,0 3 2,4)
O curso oferece bibliografia complementar de fécil acesso ’ ’
para estudo dos conteudos.
14 - ADEQUAGAO DOS RECURSOS EDUCACIONAIS
Os recursos educacionais apresentam consondncia com o
. P . I IES/
projeto pedagdgico do curso, considerando as habilidades e Equine Likert BOM=(3,6a5,0)
competéncias especificas a serem desenvolvidas. quip concordancia REGULAR =(2,5a3,5)
Os recursos educacionais disponibilizados permitem o IES/Equipe RUIM=(1,0a2,4)

alcance dos objetivos de aprendizagem do curso. Tutor
15 - REVISAO/ATUALIZACAO DO MATERIAL DIDATICO
EX|ster.1c'|a qe ,es'trateglas de revisdo e/ou atualizagdo dos ES Sim/Néio BOM=SIM; RUIM=NAO
materiais didaticos.

Fonte: os autores.
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Quadro 5. Dimensao |
presenciais.

SUBDIMENSAO (S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M)
S5 - ENCONTROS PRESENCIAIS
11 - ESTRUTURA DOS POLOS DE APOIO
O local dos EP foi acessivel para o aluno (deslocamento até o
local do EP).
Existéncia de salas de aula com capacidade adequada para a
quantidade de alunos.
Houve infraestrutura adequada (banheiros, ar-condicionado,
cadeiras, acesso internet).
12 - ACESSIBILIDADE DOS POLOS DE APOIO
Houve identificagdo prévia das necessidades de acessibilidade
dos alunos para os polos de apoio.
As necessidades de acessibilidade para os polos de apoio
identificadas foram atendidas.
13 - ASPECTOS PEDAGOGICOS
Tempo adequado para realizagdo das atividades.
As atividades programadas contribuiram para a aplicabilidade
dos conhecimentos no cotidiano de sua atuagdo profissional.
Metodologia proporcionou compartilhamento de
experiéncias.
A equipe pedagdgica que conduziu o encontro presencial
forneceu suporte/apoio adequado para a realizagdo das
atividades.

Fonte: os autores.

Quadro 6. Dimensao | -
interativos.

SUBDIMENSAO (S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M)

S6 - PROCESSOS INTERATIVOS

11 - INTERACAO ALUNO-ALUNO

Utilizagdo de ferramentas de interagdo entre os alunos
durante o curso (chat, salas).

Realizagdo de atividades colaborativas entre estudantes
(trabalhos em dupla e/ou grupos).

O aluno sentiu-se a vontade para interagir com outros
participantes do curso.

12 - INTERACAO ALUNO-TUTOR
A comunicagdo tutor/ aluno ocorreu em tempo oportuno.

As ferramentas de comunicagdo e os métodos utilizados
facilitaram a interagdo entre o aluno e o tutor.

O aluno sentiu-se a vontade para acionar o tutor sempre que
necessario.

O tutor forneceu feedback que ajudou o aluno.

O tutor discutiu e dialogou sobre os contetudos do curso.

O tutor acompanhou e estimulou o aluno na realizagdo das
atividades.

O aluno recebeu mensagens de encorajamento, de
motivagdo para continuar ou completar as atividades.

O tutor fez busca ativa de alunos que ndo completaram as
atividades previstas.

13 - INTERAGCAO ALUNO-ORIENTADOR

A comunicagdo orientador/aluno ocorreu em tempo oportuno.

Os processos de comunicagdo favoreceram a interagdo entre
o aluno e o orientador.

O aluno sentiu-se a vontade para acionar o orientador
sempre que necessario.

Fonte: os autores.
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Estudante
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Estudante

Estudante

Tutor

Estudante

Estudante

Estudante

- Subdimensdo 5

Unidade

Likert
frequéncia

Likert
concordancia

Sim/N&o

Likert
frequéncia

Likert
concorddncia

Likert
concordancia

subdimensao 6

Unidade

Likert
frequéncia

Sim/N3o

Likert
concordancia

Likert
frequéncia
Likert
concordancia

Likert
concordancia

Likert
frequéncia

Likert
frequéncia

Likert concordanciz
Likert
concordancia
Likert
concordancia
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- Encontros

Parametro

BOM = (3,6 a 5,0)
REGULAR = (2,5 2 3,5)
RUIM = (1,0 2 2,4)

BOM=SIM; RUIM=NAO

BOM = (4-5) REGULAR
=(3)RUIM = (1-2)

BOM = (3,6 2 5,0)
REGULAR = (2,5 2 3,5)
RUIM = (1,0 2 2,4)

- Processos

Parametro

BOM=SIM; RUIM=NAO

BOM=SIM; RUIM=NAO

BOM =(3,6 a5,0)
REGULAR = (2,5 a 3,5)
RUIM =(1,0a2,4)

BOM = (3,6 a 5,0)
REGULAR = (2,5 a 3,5)
RUIM = (1,0 a 2,4)

BOM = (3,6 a 5,0)
REGULAR = (2,5 a 3,5)
RUIM = (1,0 a 2,4)
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Quadro 7. Dimensao |l - Gestao do curso.

SUBDIMENSAO(S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M)

11 - SECRETARIA ACADEMICA

Existéncia de um espaco fisico com recursos suficientes para
funcionamento da secretaria académica.

As demandas administrativas dos alunos (solicitagdo de
declaragdes, processo de inscrigdo, envio de documentos etc.)
foram resolvidas pela secretaria académica do curso.

12 - EQUIPE GESTORA

Prejuizo das atividades de gestdo por rotatividade da equipe
gestora do curso.

A equipe gestora faz reunides periddicas com a equipe
técnico-administrativa do curso.

Houve comunicagdo efetiva entre a coordenagdo e a UNA-SUS.

13 - ACOES DE GESTAO
Existéncia de supervisdo pedagdgica de tutoria.

Existéncia de relatdrio final do curso apds o término dele.

Os recursos educacionais produzidos para o curso foram
depositados na plataforma ARES.

Existéncia de formag&o e capacitagdo de tutores que abordam
os seguintes itens: 1) contetido do curso, 2) AVEA/ AVA, 3)
processo avaliativo, 4) comunicagdo e mediagdo.

Suficiéncia de tutores.

Uso de estratégias de retengdo de alunos.

Fonte: os autores.
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IES

Estudante

IES

IES

IES/
UNA-SUS

|ES/Tutor
IES/
UNA-SUS

IES

IES /Tutor

IES

Tutor

Unidade

Likert
concordancia

Likert
frequéncia
Likert
concordéancia
Sim/Nao

Likert
concordancia

Sim/Nao

Sim/Nao

Sim/N&o

Sim/Nao
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Parametro

BOM = (4-5) REGULAR
= (3) RUIM = (1-2)
BOM = (3,62 5,0)
REGULAR = (2,5 2 3,5)
RUIM = (1,0 2 2,4)

BOM = (4-5) REGULAR
= (3) RUIM = (1-2)
BOM=SIM;
RUIM=NAO

BOM = (4-5) REGULAR
= (3) RUIM = (1-2)

BOM=SIM;
RUIM=NAO

BOM=3 a4 itens;
REGULAR=1 a 2 itens;
RUIM=Nenhum dos
itens

BOM=SIM;
RUIM=NAO

BOM 2 80% SIM;
REGULAR = 51-79%
SIM; RUIM O 50% SIM
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Quadro 8 - DIMENSAO IIl - Resultados.

SUBDIMENSAO(S) /INDICADOR (1) /MEDIDA (M) Fonte Unidade Parametro
S1-FORMAGAO

11 - TAXA DE CONCLUSAO

(NUmero de alunos matriculados — nimero de alunos evadidos) / Banco de Taxa BOM=70% ou mais;
némero de alunos matriculados. dados RUIM < 70%

12 - TAXA DE EVASAO

Numero de alunos matriculados — total alunos concluintes - Banco de Taxa BOM<=20%;
alunos reprovados por conceito) / nimero alunos matriculados. dados RUIM=21% ou mais

S$2 - QUALIFICAGAO PROFISSIONAL

11 - QUALIFICAGAO DAS ACOES DO PROFISSIONAL

O curso contribuiu para que o aluno tenha uma visdo mais critica
da realidade em que atua.

O curso promoveu reflexdo sobre o processo de trabalho. . BOM =(3,625,0)
O curso contribuiu para a realizagdo de atividad tes nd Estudante Likert REGULAR = (2,52 3,5)
. N P . 540 de atlvidades que antes ndo concordancia RUIM=(1,0a2,4)

se sentia capacitado para realizar.

A realizagdo do curso contribuiu para o reconhecimento e o

manejo dos problemas.

12 - QUALIFICACAO DO PROCESSO DE TRABALHO

A realizagdo do curso promoveu mudangas no processo de

trabalho.

Feacimamento proiesonal e AR e o€ ket | BOM=(B6250)
o T e . Estudante N REGULAR = (2,5 a 3,5)

A realizagdo do curso possibilitou a qualificagdo da relagdo concordancia

profissional-usudrio. RUIM =(1,0a2,4)

Os conhecimentos adquiridos no curso foram compartilhados
com os colegas de trabalho/equipe.
13 - QUALIFICACAO DA FORMAGAO PROFISSIONAL
z:r\:}rasoéier\:iot;;;r::;stimqu para procura de outros cursos de ert BOM = (3,62 5,0)
540 PIe - . Estudante N REGULAR = (2,52 3,5)

O curso serviu como estimulo para a procura de conhecimentos concordancia

. - P RUIM =(1,0a2,4)
além dos indicados no proprio curso.
$3 - PRODUGAO TECNICO-CIENTIFICA
11 - TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO

A . 5 . ~ BOM=SIM;
Existéncia de Trabalho ou projeto de conclusdo. IES Sim/Nao RUIM=NAO
A tematica desenvolvida no TCC, PI, ou projeto de conclusdo
estava relacionada a prética roﬁssiona? : Likert BOM =(3,625,0)
B P P - o Estudante - REGULAR = (2,5 a 3,5)
O desenvolvimento do TCC, PI, ou projeto de conclusdo concordancia

o L L RUIM = (1,0 a 2,4)
contribuiu para mudangas na prética profissional.

S4 - SATISFACAO DO ALUNO
11 - SATISFAGAO GLOBAL
BOM = (3,6 a 5,0)
Satisfagdo com o médulo/curso. Estudante Likert satisfagdo REGULAR =(2,52a3,5)
RUIM = (1,0 a 2,4)
BOM=70% ou mais;
Indicagdo do curso para um colega. Estudante Sim/N&do REGULAR=50-69%;
RUIM=Menos de 50%

Fonte: os autores.

3.2 O SOFTWARE MACEDIS

O MACEDIS é uma aplicagdo web, que sera acessivel
por meio de browsers. A interface inclui um conjunto de me-
canismos de interagdo com usudrios que terdo papéis espe-
cificos:
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1.Interface Acesso Usuério - para usuarios previamente ca-
dastrados (interface de login comum aos papéis que tém
controle de acesso);

2.Interface do Gestor UNA-SUS -faréd a gestao cadastral do
sistema e emissdao completa dos relatérios gerenciais;

3.Interface do Gestor da Institui¢do - para gestédo da Institui-
¢do, assim como dos seus cursos, ofertas e turmas, poden-
do gerar relatdrios referentes ao contexto da Instituicdo;

4.Interface do Gestor do Curso - para a gestdo do Curso,
das Ofertas e Turmas, podendo gerar relatérios referentes
ao contexto do Curso;

5.Interface do Gestor da Oferta (Turmas) - para a gestédo da
Oferta e suas Turmas, pode gerar relatérios referentes ao
contexto da Oferta;

6.Interface do Participante da Turma - direciona o partici-
pante da turma para o questiondrio a ser respondido.

Figura 1. Protétipo de tela de Relatério comparativo de re-
sultado.
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Fonte: os autores.
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O MACEDIS tera vinculagdo com a plataforma Arouca
e com bancos de dados externos que armazenam as infor-
macoes relativas as medidas da matriz avaliativa, provenien-
tes de questionarios eletrénicos respondidos por estudan-
tes, tutores, equipe de producdo do material, e gestor da
IES. Por meio dessa vinculagdo, promoverd o célculo auto-
matico dos indicadores, medidas, subdimensdes, dimen-
sbes e emissdo do juizo de valor final da avaliagdo do curso.
Os usuarios poderao visualizar os escores da avaliagdo jun-
tamente com o seméaforo (verde para satisfatério, amarelo
para regular e vermelho para insatisfatério), permitindo a
melhor identificacdo dos aspectos avaliados e potenciali-
zando o uso dos resultados da avaliagdo.

O programa permitird também a visualizagdo com-
pleta ou de partes da matriz avaliativa, a comparacéo entre
cursos, entre ofertas, compondo uma série de possibilida-
des de relatérios. Além disso, havera possibilidade por par-
te de alguns usuérios de edicdo da matriz avaliativa, com
inclusdo, exclusdo ou modificagdo dos componentes e seus
respectivos pesos, de forma que possa ser atualizada e revi-
sada quando necessario.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A automatizagdo de um processo avaliativo pode ofe-
recer um importante instrumento agenciador da cultura ava-
liativa em uma instituicdo. Todavia, a institucionalizagdo do
processo avaliativo € sempre um movimento processual e a
existéncia de estratégias avaliativas per se ndo garante que
os resultados encontrados se convertam em acgao efetiva e
transformadora.

A busca por uma informagdo qualificada é o primei-
ro nivel de racionalizacdo do processo de decisdo. Assim, a
qualidade, densidade e perspectiva critica do modelo ava-
liativo utilizado sdo condi¢bes basicas para garantir a credi-
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bilidade e pertinéncia da avaliacdo, possibilitando que esta
se converta em acao efetiva, estimulando as instancias deci-
sérias na compreensao e atuagdo no contexto.

Neste sentido, o projeto MACEDIS, desde sua con-
cepgao, esteve comprometido com a construgdo de um mo-
delo avaliativo participativo, onde o coletivo de atores en-
volvidos se posicionam como protagonistas, sejam estes, os
gestores das IES, gestores UNA-SUS, estudantes, tutores e
os especialistas em avaliacdo, garantindo a polifonia de um
modelo avaliativo horizontalizado, integrando diversas fon-
tes e combinando medidas de natureza quantitativa e qua-
litativa, trazendo assim a complexidade e densidade que
todo processo avaliativo deve estar comprometido.

A automatizacdo da matriz avaliativa via software per-
mite ainda a construcdo de uma avaliacdo dindmica e pro-
cessual, aberta e flexivel a mudancgas, facilitando o processo
de trabalho de gestdo e oferecendo subsidios para guiar a
producdo de novos desenhos de ofertas de cursos, trazen-
do para a Rede UNA-SUS a cultura institucional de avaliacao,
a partir da disponibilizacdo de um instrumento de trabalho
acessivel a todos os atores.
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CAPITULO 6

USO DE INTELIGENCIA ARTIFICIAL EM CHATBOT
PARA APOIO AOS TUTORES DE CURSOS A
DISTANCIA NA AREA DA SAUDE

Daniel Lico dos Anjos Afonso
Marlene Sakumoto Akiyama
Felipe Vieira Pacheco

Marco Antonio Manfredini
Silvio Carlos Coelho de Abreu
Rita Maria Lino Tarcia

Maria Elisabete Salvador
Daniel Almeida Gongalves
Morris Pimenta de Souza
Ana Lucia Pereira

Paulo Bandiera Paiva

Dulce Aparecida Barbosa
Jorge Harada

1 INTRODUCAO

O processo de ensino aprendizagem universitario
para qualificacdo profissional estéd intimamente relacionado
a qualidade de comunicacdo entre os usuérios, sobretudo
no cenario online (YILDIRIM, 2017). Isto é, ampliar as formas
de interlocucéo e expandir a sala de aula para o espaco vir-
tual promove novas posturas e experiéncias entre os media-
dores. No entanto, para que o Ambiente Virtual de Aprendi-
zagem (AVA) nado se torne apenas um repositdrio passivo, é
necessario que haja maior interacdo entre os intervenientes.
Trata-se de uma estratégia em que a comunicagao eficaz é
o ponto de partida para sinteses de varios assuntos aborda-
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dos e discutidos, resultando em satisfacdo com o ambiente
de estudo. Assegurar maior envolvimento por parte dos es-
tudantes em todas as atividades de ensino é uma aborda-
gem que supera restricdes de tempo, espaco e, sobretudo,
engajamento (REILLY et al., 2021).

Segundo Christopher Dede et al. (2019), professor de
tecnologias de aprendizagem da Universidade de Harvard,
a convergéncia de atividades ricas em tecnologias € uma
tendéncia reconhecida nos ambientes académicos, em que
a diversidade pode contemplar diferentes ritmos de apren-
dizado além de acompanhar a era digital da geragao atual.
De fato, os estudantes tém preferéncias e habilidades pelas
tecnologias digitais, aprendizagem experimental e imedia-
tismo na comunicagdo. Dessa forma, a utilizacdo abrangen-
te dos recursos de Tecnologia da Informacao (Tl) em cursos
universitarios é determinante, a fim de auxiliar o compromis-
so dos estudantes com o ambiente de estudo.

Especialmente as tecnologias interativas tém eviden-
ciado o que deveria ser o cerne de qualquer processo de
educacdo: a interlocucdo entre usuérios e contelidos. Dessa
forma, é possivel maior intercambio de saberes ao possibili-
tar colaboracédo no processo de constru¢do do conhecimen-
to (DEDE et al., 2019).

Ndo obstante ser necessario capacitar profissionais,
especialmente na area da salude, estratégias pedagdgicas
desenvolvidas de forma coerente para contemplar as inova-
coes tecnoldgicas na educacdo sdo consideradas essenciais
para reforcar o treinamento de habilidades e competéncias
além da perspectiva tedrica (AWIDI et al., 2019). Conduzir
futuros profissionais para uma pratica competente significa
assegurar experiéncia de comunicacdo efetiva em tempo
real, hoje, contudo, supervisionada por tecnologias.

A comunidade cientifica tem demonstrado resul-
tados animadores sobre o uso de Tl em ambientes online
universitarios, em que o feedback imediato entre usuérios
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desempenha melhor estratégia para processos de ensino
relacionados ao envolvimento, autoconfianca e diminuicédo
das taxas de evasdo (REILLY et al., 2021). Envolver os estu-
dantes em experiéncias auténticas de aprendizagem requer
desafios, sendo a comunicacdo o principal obstaculo, além
da interagao e imersdao com o ambiente.

De fato, a complexidade da Educacdo a Disténcia
(EaD) promove caminhos inovadores em que a tecnolo-
gia pode fazer a diferenca. A Inteligéncia Artificial (I1A), por
exemplo, pode apoiar as responsabilidades de tutores e
professores ao corrigir tarefas, analisar perfis, complementar
discussodes e respaldar os estudantes em uma escala muito
maior. Reconhecer padrées de comportamento, percepcéo
visual e realizar predi¢des avaliativas também sdo exemplos
que compdem a diversidade de uso da IA.

Segundo a International Business Machines® (IBM®),
“|A aproveita computadores e maquinas para imitar a capa-
cidade de resolucdo de problemas e tomada de decisado da
mente humana” (IBM, 2021). Com o passar do tempo, essa
tecnologia progrediu, avancou e se adequou a diferentes
cenarios e possibilidades, como por exemplo, o chatbot ou
chatterbot.

Capaz de manter comunicagdo com um usuario em
linguagem natural, chatbot é um software de computador
que utiliza Inteligéncia Artificial para simular interacdo com
humanos por meio de mensagens de textos automatizadas,
aplicativos, sites e outras plataformas digitais (TAMAYO et
al., 2020). O programa responde perguntas a parir de uma
consulta em base de dados pré-estabelecida, em seguida,
fornece respostas imitando o comportamento humano.

O chatbot visa melhorar e apoiar a interlocucao entre
usuarios de ambientes virtuais sendo utilizado a partir de va-
rios programas, como, Dialogflow® desenvolvida pela Goo-
gle®, Watson Conversation® da IBM® e Alexa® criada pela
Amazon®, entre outros.
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No meio universitario, o uso dessa tecnologia ainda
apresenta relatos divergentes da literatura (WOLLNY et al.,
2021), a exemplo de um estudo com estudantes que con-
versaram diariamente em um sistema chatbot por web.
(THOMAS, 2020) Os autores indicaram avaliacdo neutra so-
bre tal experiéncia, “embora os participantes endossassem
positivamente a expansdo dessa tecnologia ao fornecer
uma direcdo clara para o desenvolvimento e aprimoramen-
to futuros”. Em outro estudo, demonstrou-se que houve alta
proporgao de comportamentos em tarefas por parte dos es-
tudantes; segundo os autores, trata-se de uma tecnologia
promissora como ferramenta de apoio ao ensino e aprendi-
zagem na EaD (SIDDIQUE, 2021).

Em outra pesquisa realizada na Espanha, os autores
elaboraram processos de digitalizacdo progressiva de ma-
teriais e ferramentas de ensino para EaD e utilizaram um as-
sistente virtual na forma de chatbot ou robd conversacional.
Projetado e disponibilizado aos alunos a partir de 2017, os
autores apresentaram resultados animadores que levaram
a adogao dessa tecnologia apds andlises de desempenho,
caracteristicas e fungdes, avaliagcdo de utilidade e o papel
dos professores na implementacéo deste tipo de inovagado
tecnoldgica (TAMAYO et al., 2020).

Uma revisdo bibliografica mostrou que o crescimento
exponencial do mercado de dispositivos méveis na ultima
década impulsionou o uso de chatbots para maior intera-
cdo com os usuarios. Segundo os autores, essa tecnologia
“muda a forma como nos comunicamos e permite apren-
dizagem sempre presente em varios ambientes”. Este estu-
do examinou 47 chatbots educacionais que apoiaram esse
processo em relacdo a qualidade de ensino, humanidade,
afeto e acessibilidade. Os resultados mostraram que tais
ferramentas ainda estdo em seus estagios iniciais para se

tornarem assistentes de ensino por Inteligéncia Artificial
(SMUTNY; SCHREIBEROVA, 2020).
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De fato, a literatura tem favorecido discussdes e des-
cobertas para melhorar a integracdo desses recursos na
pratica das salas de aulas virtuais. (AWIDI; PIMMER; VUJO-
SEVIC, 2019; SIDDIQUE; CHOW, 2021) Neste cenério, a
experiéncia em tecnologias educacionais da Universidade
Federal de Sdo Paulo (Unifesp) tem sido determinante para
o uso em diferentes abordagens e atividades académicas.
Como participante da Rede colaborativa UNA-SUS desde
2009, a Unifesp tem ofertado cursos de Especializacédo e de
Atualizagao Profissional, em que se destacam os cursos lato
sensu "Saude da Familia”. Assim, tendo por base as premis-
sas supracitadas, é imperativa a avaliagdo de tecnologias
que possam ampliar a interacdo e a comunicacdo com es-
ses estudantes.

2 OBJETIVO

Avaliar a utilizacdo de Inteligéncia Artificial, por meio
de um robd chatbot no Curso de Especializacdo em Saude
da Familia, modalidade EaD, ofertado pela Universidade Fe-
deral de Sado Paulo em parceria com a Rede UNA-SUS.

3 METODOS

Trata-se de um relato de experiéncia tecnoldgica,
descritiva e exploratdria de abordagem mista, quantitativa
e qualitativa, realizada a partir das experiéncias vivenciadas
por estudantes e tutores da 17% edicdo do Curso de Espe-
cializacdo em Saude da Familia (ESF17) UNA-SUS Unifesp.
Esse estudo foi aprovado pelo Comité de Ftica e Pesquisa
da Unifesp em 2021 e encontra-se em andamento, no peri-
odo entre agosto de 2021 a dezembro 2022.

A populacdo do estudo foi composta por estudantes
matriculados e ativos na referida edi¢do do Curso. A amos-
tra, por conveniéncia, foi constituida por 53 estudantes e o
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Termo de Consentimento Livre Esclarecido fornecido no ini-
cio do estudo como critério de incluséo.

A 177 edicao, cenario do estudo, vem recebendo me-
lhorias ao longo dos anos, a fim de favorecer ampla atuacéo
dos profissionais, promovendo maior autonomia e intera-
cdo entre a equipe de coordenacdo, producdo, estudantes
e tutores. Apresenta complexa estrutura organizacional,
pedagdgica e tecnoldgica desenvolvida no AVA Moodle -
Modular Object-Oriented Dynamic Learning Environment.
A metodologia adotada no Curso ESF17 e demais ofertas
compreende abordagens de problematizacdo que possibi-
lita reflexdes e qualificacdo da prética ao longo do percurso
de estudo. As situacdes de aprendizagem foram planejadas
e desenvolvidas para o contexto EaD considerando-se os
principios da Atencdo Priméria a Saude (APS). O método
colaborativo é uma das premissas das etapas de producao
tendo em vista a aprendizagem em ambiente virtual, a fim
de construir caminhos para troca de saberes, aprofundar in-
teresses e necessidades individuais dos estudantes.

O Curso ESF17 totaliza 420 horas, dividido nas se-
guintes disciplinas: Ambientacdo a plataforma virtual. Politi-
cas publicas de saide e Atencdo Primaria a Saude. Determi-
nantes sociais de salde. Gestdo do cuidado e abordagem
familiar. Planejamento e gestdo de servicos de satde. Ges-
tdo da prética clinica, habilidades de comunicacdo Método
Clinico Centrado na pessoa, integralidade do cuidado. Pro-
jeto de Intervencao. Disciplinas eletivas.

O presente estudo apresenta etapas metodoldgicas
que compreendem quatro fases: 1. Elaboracdo do sistema
chatbot e algoritmos que serdo utilizados para implantacao
de Inteligéncia Artificial no Curso. 2. Anélise do conteudo te-
orico do ESF17 e conversdo para conceitos de Inteligéncia
Artificial em Linguagem NLP - Natural Language Processing.
3. Criacdo de layout, identidade visual e navegabilidade do
chatbot no Curso. 4. Realizacdo de teste piloto.
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Etapa 1: existem vérios programas desenvolvidos
para a utilizagdo de chatbots. O Google® oferece uma par-
ceria gratuita para essa tecnologia no modelo de negdcios
Standard Edition. A ferramenta Dialogflow®, portanto, foi
utilizada nas etapas supracitadas, incluindo configuracgao,
usabilidade, padroes de conversdo de contetdo, apoio téc-
nico, integragcdo com o ambiente Moodle e, responsividade
no uso da ferramenta em dispositivos méveis.

Tornar o didlogo mais humanizado entre as pessoas e
os robds é um desafio e a maioria das empresas batizam os
chatbots por nomes, como, por exemplo, Siri® da Apple® e
Alexa® da Amazon®. Para esse estudo o chatbot foi batiza-
do como "George” e disponibilizado a todos os usuéarios do
ESF17 que possuem acesso ao ambiente do Curso, como
tutores, estudantes, coordenadores de tutoria, coordenado-
res do curso e equipe administrativa.

Etapa 2: NLP refere-se a habilidade da méaquina ab-
sorver o que foi escrito por uma pessoa, compreender o
significado e determinar a préxima acao para responder ao
humano de uma forma que ele entenda. Em relagdo a ana-
lise e conversdo do contetddo para o formato de perguntas
e respostas do chatbot, foi possivel organizar a participagdo
de um especialista na tematica escolhida com experiéncia
em tutoria.

O contelddo adaptado foi incluido no sistema chatbot
Dialogflow® da Google®. Ressalta-se que, quanto maior o
numero de perguntas para uma Unica resposta, maior sera
a chance de se obter uma resposta correta. Assim, optou-se
por aprimorar o chatbot incrementando as respostas e, ao
identificar incoeréncia em relacdo a pergunta, foi possivel
adicionar outras possibilidades.

Etapa 3: o chatbot “George” estd representado por
um icone, inserido e configurado na parte inferior, a direi-
ta, em todas as péaginas do Curso ESF17, visando facilitar
0 acesso aos usuarios (Figura 1). O sistema foi configurado
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para ser acionado pelo usuario no momento desejado e, ao
passar o mouse sobre o icone, é aberto um bloco de notas
com o texto informativo exibindo uma mensagem (Figura
2). O usuario, portanto, inicia um questionamento obtendo
as respectivas respostas. Em seguida, o chatbot realiza uma
ultima pergunta para certifica-se em relacdo a satisfacdo do
usuario com as respostas fornecidas. Por fim, finaliza-se o
chamado.

Figura 1. Representacdo grafica da tela do Curso ESF17
com acesso ao chatbot (seta).

« C & esfiTunasusunifespbr x* * Q@

REI DAVIVENCIA
SANDRA E SOFIA B2 ON v

Periodo Interativo . Eventos virtuais

Fonte: préprio autor, Moodle ESF17. S&o Paulo, SP, 2021.

Figura 2. Representagdo gréfica da tela de mensagem do
chatbot George no Curso ESF17.

. . X
@ 0l4, Sou o robd George

Estou aqui para ajudar em alguma
duvida no Caso Sandra e Sofial

Fonte: préprio autor, Moodle ESF17. S&o Paulo, SP, 2021.
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Nos casos em que a resposta é suficiente para o usu-
rario, o chatbot continuard a disposicdo para uma proxima
pergunta, porém, em casos insatisfatorios, o chatbot enca-
minhard a dlvida ao tutor responsavel. Todo o processo é
monitorado e as respostas insuficientes sdo analisadas e,
sendo pertinentes, sdo corrigidas e incorporadas ao banco
de dados do robé.

Etapa 4: o teste piloto foi realizado com o Médulo de
Conhecimento “Sandra e Sofia” do Curso ESF17. Em segui-
da, os usuarios responderam um instrumento de avaliacdo
que permitiu analisar o chatbot em relagdo ao cumprimento
de sua fungdo como primeiro nivel de apoio aos questiona-
mentos do conteldo do Curso, bem como as dificuldades
de acesso ao robd, usabilidade e layout.

A coleta de dados foi realizada no momento em que
o usudrio acessou o chatbot. Uma base de dados armaze-
nou todos os logs de acesso, contendo as interacdes (per-
guntas e respostas) entre usuarios e o robd, data e horario
e, o numero de duvidas insatisfatorias. Assim, foi possivel
mensurar o quantitativo de vezes que o robd foi acionado,
identificou-se o periodo em que os estudantes possuiram
duvidas e contetdos solicitados. Outrossim, durante o pe-
riodo de utilizacdo do chatbot por parte dos participantes,
o sistema Dialogflow®© disponibilizou uma ferramenta de
analise estatistica que possibilitou acompanhar o ndmero
de acessos a ferramenta e perguntas realizadas sem res-
posta.

4 CONSIDERACOES FINAIS

Superar as dificuldades de comunicagdo entre estu-
dantes e instrutores tem permitido esforcos na busca em
preencher essa lacuna por meio de inovacdes tecnoldgicas
a partir da perspectiva do Aprendizado de Maquina. O em-
prego de abordagens técnicas pode diminuir os problemas
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encontrados durante os processos educacionais e aprimo-
rar o didlogo.

Sistemas inteligentes de aprendizagem adaptativa
como os chatbots podem potencializar interacdes de ensino
e mediar a aprendizagem de acordo com questionamentos
especificos de cada estudante; representa diminuir o timing
entre a pergunta e a resposta, agilizando o tempo de estu-
do. Por outro lado, as duvidas recorrentes sobrecarregam os
tutores, sobretudo, relacionadas as questdes administrativas
e técnicas dos cursos. Dessa forma, devem ser auxiliadas por
robos, maximizando o tempo desses profissionais que po-
derdo dedicar-se as atividades mais complexas que exigem
maior tempo de acompanhamento no processo formativo.

O uso de chatbots, portanto, tem por objetivo apoiar
a atuacdo de tutores e instrutores, especialmente em cursos
com altas demandas e niumero expressivo de estudantes,
em que a comunicacao ativa representa a pedra angular da
assiduidade de ambos intervenientes. Isto é, as respostas e
devolutivas para as solicitagdes e questionamentos em cur-
sos da modalidade EaD devem ser prioridade, estando inti-
mamente relacionadas a evasao.

De fato, a Educagdo a Distancia é complexa, requer
nao somente responsabilidades e compromisso dos envol-
vidos, mas técnicas, métodos e sistemas multiagentes, uma
subarea da Inteligéncia Artificial, para melhorar a interlo-
cugdo por meios eletronicos. Inerentes as melhorias da co-
municagdo, tais ferramentas promovem a tutoria inteligen-
te ao utilizar raciocinio baseado em padroes e evidéncias
num universo de abordagens evolutivas, a luz dos estilos
de aprendizagem. Por fim, é imperativo que as intervencgdes
tecnoldgicas apoiem abordagens centradas no usuario, sem
distrair a atencdo, otimizando experiéncias educacionais
para obtencado de melhores desempenhos.
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USO DE TECNOLOGIA E INOVACAO PARA
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1 INTRODUCAO

O uso de tecnologias educacionais no campo da
salde apresenta-se como um fator potencializador do
ensino e simultaneamente se mostra como um novo desafio,
tendo em vista que ultrapassa os métodos tradicionais de
aprendizagem, seja no quesito teoria, seja na pratica clinica.
O uso de tecnologias na saude concede ao académico a
oportunidade de uma abordagem diferente que lhe permite
colaborar positivamente na sua aprendizagem (TAVARES
CHIAVONE et al., 2020).

Estratégias tecnoldgicas tém sido aplicadas com o in-
tuito de inovar e aprimorar as ferramentas de ensino, como
a realidade virtual, que possibilita ao aluno a experiéncia de
uma realidade simulada por meio de computadores e ob-
jetos 3D, sendo mais realista e que o aproxima da prética
clinica real (FARIA, 2019).
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O uso da internet para promover a acessibilidade e
o gerenciamento do sistema de ensino-aprendizagem nao
tem a pretensdo de substituir a universidade, tampouco, a
figura do professor, os quais continuardo como promotores
do conhecimento. A insercdo de tecnologias na pratica
pedagdgica reflete as mudancas na concepcdo do
processo ensino-aprendizagem, em que o foco assume
uma centralidade na aprendizagem de professores e alunos
(ROMANOWSKI et al., 2019).

Nesse contexto, tem-se a modalidade de Educacao
a Distancia (EaD) que acontece mediada pelo uso de
tecnologias da informagdo e comunicagdo, usando para isso
diferentes recursos didaticos nos mais variados formatos,
como textos escritos, dudios, videos, na qual educadores
e seus estudantes estdo em lugares e tempos distintos
(BRASIL, 2017).

Em 2010, o Ministério da Saude criou a Universidade
Aberta do SUS (UNA-SUS) a fim de capacitar e realizar a edu-
cacdo permanente dos trabalhadores da Saude que atuam
no SUS. Sdo cursos gratuitos, na modalidade de educagéo a
distancia, para facilitar o acesso dos profissionais de saude
aos cursos ofertados, os quais possuem diversos niveis de
capacitagdo académica e podem ser acessados facilmente
(BRASIL, 2010).

O UNA-SUS Amazoénia € um Centro de Pesquisa e
Desenvolvimento da Universidade do Estado do Amazo-
nas, com um grupo de pesquisa multiprofissional intitulado
“Centro de Pesquisa Interdisciplinar em Tecnologias para a
Saude” vinculado ao CNPqg. O referido grupo vem realizan-
do projetos nas linhas de acdes tecnoldgicas para a educa-
¢do em saude e no desenvolvimento de solucdes tecnoldgi-
cas em saude.

Atualmente, conta com uma equipe de professores e
académicos da érea da salde, além de professores e bolsis-
tas da area de tecnologia da informacao. Juntos, a equipe
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multiprofissional do UNA-SUS Amazdnia vem alavancando a
producdo das tecnologias educacionais desenvolvidas para
plataformas mobile e desktop, bem como de producdes
cientificas e cursos direcionados para as particularidades do
contexto Amazoénico.

Neste relato serdo apresentadas as contribuicdes do
UNA-SUS Amazdnia, mostrando o desenvolvimento de tec-
nologias digitais visando a capacitacdo e qualificacdo dos
profissionais e trabalhadores da salde, além dos cursos que
agregam a qualificacdo profissional dos trabalhadores do
Sistema Unico de Saude.

2 ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO RIBEIRINHA

O curso foi pensado para dar conta da realidade so-
cial e cultural da populacéo ribeirinha, tendo em vista as suas
especificidades regionais marcadas por grande dispersado
demogréfica e que possuem os rios como principal meio
de transporte, representando um desafio para o acesso e
efetivacdo de atividades em satde. O contetdo é direciona-
do para os profissionais médicos que atuam ou pretendem
atuar em éreas ribeirinhas, porém qualquer profissional da
area da saude pode realizé-lo, no sentido a proporcionar
uma compreensdo mais ampliada dos principais problemas
de saude dessa populacdo, e dessa forma subsidiar acdes
para as equipes que atuam nas regides com populagdes ri-
beirinhas, contribuindo para que esses profissionais sejam
capacitados para o atendimento integral a salide dessas
pessoas.

O curso possui seis mdédulos distribuidos em uma
carga horéria total de 60 horas, e teve sua oferta iniciada
no més de junho do corrente ano e previsdo de término
em 31/01/2022. Até o més de agosto de 2021, o curso ti-
nha 2.111 matriculados e 342 concluintes. Quanto ao perfil
dos matriculados por sexo, temos 76,46% para feminino e
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23,54% para o masculino, com a faixa etaria de 21 a 30 anos,
abarcando 50,87% dos matriculados. A Figura 1, apresenta
a distribuicdo por unidade da federacdo, e destaque para
o interesse pelo curso por profissionais de todas as regides
do Brasil.

Figura 1. Distribuicdo por unidade da federagao dos alunos
matriculados no curso de Atencéo a Saude da Populacgdo Ri-
beirinha, 2021.
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Fonte: Plataforma Arouca/UNA-SUS, 2021.

Destacamos na sequéncia o perfil parcial dos con-
cluintes, estes representam 16,2% dos matriculados. Apesar
de ser um quantitativo baixo, espera-se a ampliacdo tendo
em vista a elevada procura pelo curso. O perfil dos concluin-
tes por sexo foi de 68,42% para o feminino e 31,58% para
o masculino com a faixa etaria de 21 a 30 anos acumulan-
do 50,29%. Apesar de ser direcionado para médico, o perfil
profissional dos concluintes foi bem diversificado: técnico
de enfermagem (26,79%), agente comunitario de saude
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(17,86%), enfermeiro (16,07%), médico (10,71%), seguido
pelos cirurgides-dentistas (5,36%) e pelos fisioterapeutas e
farmacéuticos (3,57% cada).

AFigura 2 apresenta a distribui¢do por unidade da fe-
deracdo dos alunos concluintes, no qual podemos observar
que a regidao Norte permanece com o maior quantitativo de
matriculados e concluintes, porém, para as outras regides
do Brasil observa-se uma mudanca nesse perfil.

Figura 2. Distribuicdo por unidade da federacédo dos alunos
concluintes no curso de Atencdo a Saude da Populagdo Ri-
beirinha, 2021.
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Fonte: Plataforma Arouca/UNA-SUS, 2021.

O curso de Atencdo a Saude da Populacdo Ribeirinha
foi o primeiro projeto autoinstrucional do UNA-SUS Amazé-
nia para a UNA-SUS nacional. Esperamos poder contribuir
dessa forma para a capacitacdo e educagdo permanente
dos profissionais de saude que atuam no SUS.
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3 CURSO DE ESPECIALIZACAO LATO SENSU -
EDUCACAO EM TECNOLOGIA DIGITAL APLICADA
A SAUDE

Atualmente vivemos na era da informagédo ou era di-
gital, na qual dados sdo gerados, armazenados e trafegam
pelas redes com muita facilidade, isso tem gerado um volu-
me cada vez maior de dados em todas as areas, inclusive na
area de saude.

No é&mbito do setor saude, nado é dificil imaginar as
possibilidades de abordagem com grandes volumes de
dados (Big Data) para analise, monitoramento, predicdo de
eventos(casos) e situagdes de salde e doenga na populagao,
bem como a associagdo destes com seus determinantes
sociais. O setor saude j& produz uma quantidade enorme
de dados sobre as pessoas que acessam o SUS, porém é
importante também termos informagdes disponiveis sobre
quem ainda ndo acessou, e isso s6 é possivel com integracao
de bases externas ao setor e processamento em tempo real,
como as redes sociais, blogs e midia digital.

A adocgdo da estratégia de Big Data em Saude forcara a
modificar a forma como coletamos, armazenamos, gerencia-
mos, analisamos e visualizamos os dados de salde, e os da-
dos de interesse para a satde. Dai a necessidade de profissio-
nais e pesquisadores capacitados a explorar e analisar esses
dados, utilizando para isso técnicas modernas e avancadas de
analise de dados, sendo este o principal objetivo do curso.

O curso de Especializagdo em Educacdo em Tecnolo-
gia Aplicada a Saude é de caréter Lato Sensu e totalmente
EaD. A principio, o curso seria semi-presencial, mas com a
pandemia da Covid-19 o curso foi readaptado para ser to-
talmente a disténcia.

Ressalta-se que este curso é projeto oriundo da Lei
de Informética na Amazénia (Lei n° 8.327/1991), logo a par-
ticipagdo no curso estad vinculada apenas aos estados da
Amazonia Ocidental e o estado do Amapa.
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O curso se propde a formar profissionais qualificados
com conhecimentos tedricos fundamentais no dmbito da
ciéncia de dados, com as habilidades préticas indispensa-
veis para aplicar de forma correta e eficiente os principais
recursos desta drea no campo das ciéncias da saude, na in-
vestigacdo médica e na epidemiologia.

O publico-alvo sdo profissionais graduados nas areas
de Saude, Computacdo, Probabilidade e Estatistica, Ciéncias
Sociais Aplicadas, Ciéncia Exatas e da Terra e outros que
tenham interesse em andlise de dados na éarea de Saude
Publica.

O curso tem duracdo de 18 (dezoito) meses, com
carga horéria total de 400 horas, com 8 unidades curricu-
lares obrigatdrias, dividida em 3 mddulos e 4 unidades
curriculares optativas. A formacao serd baseada nos obje-
tos de aprendizagem: videoaulas, e-books, testes, materiais
complementares e material de apoio.

Os objetos de aprendizagem disponiveis no curso
foram divididos em: contelddo base - elaborado pelo pro-
fessor de aspecto obrigatério (videoaulas e e-books, com
a opcdo de links para atividades em ambiente externos);
material complementar - elaborado por terceiros (PDF’s, vi-
deoaulas, podcasts ou links externos); atividades avaliativas
(testes de fixagdo de conteudo, atividades de producéo e
avaliagdo) e materiais de apoio.

Quanto ao processo de avaliagdo, segue os modelos
de avaliacdo somativa, formativa e diagndstica. A somativa
ocorre ao final de cada instrugdo objetivando verificar o que
efetivamente o discente aprendeu com base em contetdos
selecionados pelo professor. A formativa tem por objetivo
melhorar o processo ensino-aprendizagem baseada em in-
formacdes coletadas através das avalia¢des. E a diagnédstica
busca identificar quais as dificuldades apresentadas pelos
discentes a fim de supera-las, verificando se ele aprendeu
aquilo que lhe foi passado.
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Ofertou-se 120 vagas alocadas em polos EaD da Uni-
versidade do Estado do Amazonas, sendo elas Escola Su-
perior de Ciéncias da Saude, Centro de Estudos Superiores
de ltacoatiara, Centro de Estudos Superiores de Parintins,
Centro de Estudos Superiores de Tefé, Centro de Estudos
Superiores de Coari e Nucleo de Ensino Superior de Humai-
tad, cada um oferecendo 20 vagas.

O curso conta com 123 alunos matriculados, dividi-
dos em 5 grupos acompanhados por seus respectivos tu-
tores. Considerando que o curso estd sendo realizado na
regiao Amazonica, optou-se por nomear 0s grupos com no-
mes dos animais da regido. A Figura 3 apresenta o nome
dos grupos, a quantidade de alunos e o tutor.

Figura 3. Distribuicdo dos grupos da especializacdo em
Educagao em Tecnologia Aplicada a Saude.
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Fonte: UNA-SUS Amazénia, 2021.
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Diante do exposto, o curso busca desenvolver um en-
sino para formacéao interdisciplinar entre as areas de Cién-
cias da Saude, Andlise de Dados e Ciéncia da Computacéo,
elaborado a partir do conceito de “joint venture”, em que se
faz necessaria a integracdo e colaboracdo entre as areas ja
mencionadas, considerando o desenvolvimento das ativida-
des propostas pelo curso para a formacdo de profissionais
capazes de trabalhar com ciéncia de dados em saide em
equipes multi e interdisciplinares.

4 PLATAFORMA - SALUS VR

Diante da competéncia positiva no ensino-aprendiza-
do proporcionado pela realidade virtual, a plataforma Salus-
VR - Immersive Clinical Skills Training, que utiliza o recurso
virtual, estd sendo desenvolvida pelo Centro de Pesquisa e
Desenvolvimento UNA-SUS Amazdnia e Samsung, para ava-
liacdo académica e capacitacdo profissional em situacdes
emergenciais em saude.

Como um projeto inovador na Universidade do Es-
tado do Amazonas, o SalusVR mescla formas tradicionais
(OSCE) de treinamento de habilidades clinicas aplicadas
nas escolas de ensino de salude médicas, com revolucdes
tecnoldgicas (realidade virtual). Assim, proporciona o conta-
to com situagdes reais simuladas com pacientes virtuais de
forma dindmica, realistica e interativa.

O projeto contempla duas situacdes clinicas emergen-
ciais, uma com objetivo avaliativo e outra como simulacao.
Como ferramenta educacional para estudantes de medici-
na, o projeto apresenta um caso clinico com dados editaveis
pelo professor(a), cujo propdsito avaliativo nas condutas
adotadas pelos alunos é baseado no formato OSCE, agre-
gando OSCE e realidade virtual. Como simulacdo, um caso
clinico distinto e invaridvel é abordado com finalidade de
treinamento profissional e académico, sem metodologias
avaliativas.
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O organograma da equipe do projeto é composto de
forma hierarquica pela coordenagédo geral, geréncia, equipe
técnica de desenvolvimento e equipe de pesquisa. A pro-
ducgdo de artigos cientificos e a base cientifica para a exe-
cucao e idealizacdo do projeto é realizada por pesquisador
de T.I, professoras da area da salde, alunas de medicina e
enfermagem. A equipe técnica é composta por designer,
desenvolvedores, desenvolvedor Full Stack, analista de tes-
te, testador e estagiarios académicos técnicos. Sendo estes,
os responsaveis pela execucdo direta do projeto por meio
da criacdo, desenvolvimento e validagdo do produto tecno-
l6gico como os softwares, interfaces e protétipos.

4.1  SOBRE O DESENVOLVIMENTO

O processo de desenvolvimento do Projeto tem du-
racdo de 24 meses e contempla um plano de trabalho com
fases de iniciacdo, planejamento, execugdo - pesquisa e
concepcao da plataforma -, controle e validagao, e encerra-
mento. As atividades sdo guiadas por framework de Scrum,
com entregas moduladas por ciclos curtos de trabalho men-
sal, as Sprints.

Aplataforma SalusVR é desenvolvida com tecnologias
e ferramentas de alta performance, como Unity, Banco de
dados MySQL e/ou MongoDB, 3D Max, smartphones, Ocu-
los Gear VR e Camera Gear 360. Os cenérios desenvolvidos
pela equipe técnica juntamente a equipe de pesquisa,
simulam uma sala de emergéncia hospitalar com efeitos
audiovisuais, em que sera possivel a interagdo com os equi-
pamentos disponiveis, solicitagdo de exames, recebimento
dos resultados em tempo real, realizacdo de exames intera-
tivos programados e condutas terapéuticas (Figura 4).

O caso clinico avaliativo, é registrado por turmas e
pode ser compartilhado entre os professores, um atributo
inovador. Cada aluno é cadastrado e receberd sua nota em
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tempo real de acordo com suas condutas adotadas, ou a
ndo tomada de uma conduta desejavel.

A despeito da simulagdo de atendimento ndo ava-
liativa, o aluno/profissional desempenha suas condutas de
acordo com seus conhecimentos e de forma nao-linear, re-
cebendo ao final um feedback geral.

Os pacientes virtuais aplicados a plataforma confe-
rem um treinamento profissional de qualidade elevada, com
caracteristicas 3D similares a realidade.

Figura 4. Versdo de demonstracdo do cenério do SalusVR.

Fonte: UNA-SUS Amazdnia, 2021.
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4.2  SALUSVR NO PROCESSO DE ENSINO

A plataforma SalusVR figura como um avanco a in-
sercao de tecnologias educacionais em realidade virtual no
processo de ensino de habilidades clinicas e treinamento
profissional de académicos e médicos na Universidade do
Estado do Amazonas. Pretendendo, assim, contribuir para
a capacitagdo de profissionais qualificados. Somado a isso,
as equipes de pesquisa e técnica contribuirdo para atualiza-
¢Oes cientificas pertinente a temética com artigos originais,
revisOes de literatura e participacdes em congressos e even-
tos de saude e tecnologia.

5  CONSIDERAGOES FINAIS

Os ganhos decorrentes da parceria entre a UNA-SUS
Amazoénia por meio da Universidade do Estado do Amazo-
nas e a UNA-SUS nacional sdo inUmeros ao longo desses
anos. O principal deles tem sido a possibilidade de capilari-
zacdo da qualificacdo dos profissionais de satde do estado.
Além disso, a ampliacdo dos conhecimentos locorregionais
para todo o cenario nacional, como o curso de Atencédo a
Saude da Populagao Ribeirinha.

Diante das particularidades locorregionais do estado
do Amazonas, os profissionais de saude teriam enormes di-
ficuldades de se manterem atualizados. Com isso, as acdes
desenvolvidas pela UNA-SUS Amazdénia contribuem para
fortalecimento do SUS.
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EIXO TEMATICO I
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Pratica Profissional:

estudos que mostram as experiéncias de
formacao para o exercicio profissional

@ Als




Instituicoes:
Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto Alegre - UFCSPA

Universidade Federal do Piaui - UFPI
Universidade Federal do Maranhédo - UFMA
Universidade Federal do Pernambuco - UFPE
Fundacao Oswaldo Cruz - FIOCRUZ
Universidade Federal de Ouro Preto - UFOP/SE




CAPiTULO 8

A CONTRIBUICAO DA UNA-SUS/UFCSPA
NA FORMACAO DE DOCENTES PARA A
EDUCACAO A DISTANCIA EMERGENCIAL
NA PANDEMIA DE COVID-19

Aline Corréa de Souza
Marcia da Rosa Costa
Valentina Ruivo Bressan
Adriana Aparecida Paz
Marta Quintanilha Gomes

1 INTRODUCAO

No inicio do ano de 2020, a sociedade brasileira se
deparou com multiplos desafios impostos pela pandemia
de COVID-19. Um dos cenérios bastante afetados foi o da
educacao, e neste caso especificamente no ensino superior.
Para a Universidade Federal de Ciéncias da Saude de Porto
Alegre (UFCSPA), enquanto Instituicdo de Ensino Superior
especializada na area de saude, ndo foi diferente. Com a
suspensdo das aulas presenciais, inicialmente por um pe-
riodo de quinze dias, havia a ideia de que o retorno seria
em breve, como ocorreu na pandemia do HIN1, em 2011.
No entanto, com o transcorrer do tempo, percebeu-se que
a situacdo ndo era a mesma, e entdo novas alternativas de
ensino precisaram ser desenvolvidas.

Foi entdo que a Reitoria criou um Comité de Diretrizes
de Educacgao a Distancia (CDEAD) para organizar atividades
de formagdo docente no ambito da Educacdo a Disténcia
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(EAD). O grupo foi formado por professores e técnicos ad-
ministrativos, que em sua grande maioria tem ou ja tiveram
participagdo na equipe da Universidade Aberta do SUS
(UNA-SUS) da UFCSPA. A equipe da UNA-SUS/UFCSPA com
sua experiéncia de mais de 10 anos no ensino a distancia
nao poderia deixar de dar a sua contribuicdo neste momen-
to decisivo.

Vale destacar que por mais que as tecnologias este-
jam fazendo cada vez mais parte do nosso cotidiano, ndo
se pode exigir que os docentes tenham a responsabilidade
de individualmente pensar e resolver as questdes de pla-
nejamento e execucdo de suas disciplinas na modalidade
remota. Além disso, ndo se pode imaginar que somente a
tecnologia dard conta do processo de ensino-aprendiza-
gem, o docente precisa estar preparado para manter o in-
teresse dos alunos, bem como um aprendizado efetivo com
o auxilio das tecnologias e ndo o contréario. Afinal, o traba-
lho em EaD nao é uma transposicdo do que é realizado na
modalidade presencial, € uma modalidade que possui es-
pecificidades importantes. Entre elas, a percepcédo da pre-
sencialidade, ndo tendo a obrigatoriedade de professor e
aluno estarem fisicamente no mesmo ambiente para que o
processo de ensino-aprendizagem ocorra (OLIVEIRA et al.,
2020). Esta situacdo exige tanto de professores, quanto de
estudantes, disciplina e estratégias adequadas de estudo
(GARCIA; CARVALHO JUNIOR, 2015).

Freire (1997) reforca que a preparagao e formacéo do
professor seja um processo permanente e que considere
uma analise critica de sua pratica. O autor ainda sublinha a
importancia dos contextos para o exercicio da reflexdo so-
bre o préprio trabalho. Com a pandemia do COVID-19, o
contexto de trabalho docente no Ensino Superior se coloca
de forma inusitada, sem precedentes, exigindo a reinvencao
da prética. Para tanto, foi elaborado um conjunto de estraté-
gias capazes de, além de instrumentalizar os docentes, fo-
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mentar a analise de novas possibilidades de ensino a partir
da nova realidade.

Orientar o corpo docente da UFCSPA para o desen-
volvimento de atividades em EAD emergencial exigiu um es-
forco coletivo de todos integrantes da comunidade universi-
téria que ja possuiam estudos e experiéncias na modalidade
EAD. O objetivo deste capitulo é relatar essa experiéncia
que a equipe da UNA-SUS/UFCSPA teve na formacao dos
docentes da Universidade para o ensino a distéancia emer-
gencial durante a pandemia da COVID-19.

2 METODOS

O Comité de Diretrizes de Educacdo a Distancia da
UFCSPA tinha dentre suas atribuicdes: a) Elaborar Diretrizes
gerais para o uso da modalidade de EAD no periodo de
excepcionalidade em virtude da pandemia de COVID-19;
b) Apoiar o Nucleo de Educacéo a Distancia (NEAD) no as-
sessoramento as Coordenagdes de Cursos de Graduagao e
Pés-Graduagdo, bem como as chefias de Departamentos; e
c) Assessorar o planejamento e reorganizacdo do ano letivo
no uso da modalidade de EAD no periodo de excepcionali-
dade em virtude da pandemia de COVID-19, considerando
a necessidade de distanciamento social na utilizacdo dos es-
pacos fisicos da Universidade. O Comité apresentou em 30
dias uma proposta com um plano de agdo para os Cursos de
Graduagao da UFCSPA.

A primeira acdo desenvolvida pelo Comité foi o esta-
belecimento do conceito de educacéo a distéancia em cara-
ter emergencial (EAD-Em). A Universidade j& possui em seus
documentos a definicdo adotada de EAD e suas diretrizes
(PPI/UFCSPA, 2018). No entanto, no contexto que estava sen-
do vivenciado se fazia necessario divulgar as razées da ado-
cdo da educacdo a distancia e ndo de ensino remoto, como
outras instituicdes. Dessa forma, definiu-se EAD-EM como:
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a mediacao didatico-pedagdgica nos pro-
cessos de ensino e aprendizagem, com
objetivos, conteddos e carga horéria pla-
nejados para abordagem exclusivamente
no periodo de excepcionalidade, através
da utilizacdo de meios e tecnologias de
informacdo e comunicacdo, com estudan-
tes e docentes desenvolvendo atividades
educativas, em lugares ou tempos diver-
sos, associadas a sistemas de gestdo e
avaliacdo que |he sdo peculiares (UNIVER-
SIDADE FEDERAL DE CIENCIAS DA SAU-
DE DE PORTO ALEGRE, 2020).

Apds esta definicdo, este grupo de pessoas perma-
neceu reunindo-se semanalmente e elaborou a seguinte es-
tratégia: Criacdo de um documento com as diretrizes que
orientavam a realizagdo das atividades para a EAD-Em, um
repositério online onde eram disponibilizadas todas as in-
formacgdes e ferramentas necessarias para o planejamento
docente e uma programagao de webinarios em que foram
desenvolvidas as teméticas de interesse para a formagao
docente em EAD.

A Universidade organizou um conjunto de 41 webi-
narios, que para uma maior celeridade ocorreram trés vezes
por semana e apos o retorno das atividades com os alunos,
passaram a ocorrer semanalmente. O periodo de realizacédo
deste projeto foi de 11/05/2021 a 26/08/2021, sendo utili-
zado a plataforma WebConf, um servico de comunicacao e
colaboracdo da Rede Nacional de Pesquisa, do Ministério
da Ciéncia e Tecnologia.

As primeiras teméticas foram definidas pelo CDEAD
e, com o andamento dos webinarios, a prépria comunida-
de foi contribuindo com outras teméticas derivadas de suas
necessidades docentes. O trabalho buscou focar no desen-
volvimento de competéncias para a organizagdo do traba-
lho docente na modalidade EAD apontando concepgdes,
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ferramentas e recursos para tal. O objetivo com o desen-
volvimento dos webinéarios foi dar suporte tedrico e meto-
dolégico apontando estratégias para o desenvolvimento do
trabalho que ndo é homogéneo para os docentes na medi-
da em que eles préprios tém estilos de trabalho diferentes,
além de existirem disciplinas com caracteristicas préprias
que demandaram recursos diferenciados. Neste sentido,
a troca de experiéncias constituiu uma potencialidade por
trazer repertérios de acdo dentro das areas ndo sé entre do-
centes da UFCSPA, como também entre docentes de outras
universidades brasileiras.

Dentre as 41 tematicas desenvolvidas, seis tiveram a
contribuicdode profissionaisvinculadosa UNA-SUS/UFCSPA.
Todas as sessdes foram gravadas e disponibilizadas em um
repositério institucional denominado TAMO JUNTO como
apoio aos docentes. Durante esse periodo de formacao
docente, 77% dos docentes da Universidade participaram
de pelo menos uma das atividades.

3 RESULTADOS

“Diretrizes para uso da modalidade de educacéo a
distéancia durante periodo de combate a pandemia” foi o do-
cumento elaborado pelo CDEAD. Nele estavam estipuladas
24 orientacoes que tinham como objetivo alinhar as agdes
desenvolvidas na UFCSPA. As diretrizes foram elaboradas
com base em documentos e determinacdes estabelecidas
em diferentes instancias da Universidade. Essas diretrizes
nao tinham a pretensdo de esgotar todas as questdes que
compreendem o desenvolvimento da docéncia na modali-
dade EAD, mas sim apresentar diretrizes para a elaboracéo
e o desenvolvimento das agdes pedagdgicas remotas.

As diretrizes foram publicadas por meio de uma
Portaria conjunta entre a Pré-Reitoria de Graduagdo e
Pré-Reitoria de Planejamento, tendo sido divulgada nos
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Conselhos Universitarios e Departamentos Académicos e
Administrativos.

Osprofessoresatuantesno projeto UNA-SUS/UFCSPA,
bem como profissionais desta iniciativa, participaram dos
encontros com o objetivo de discutir e instrumentalizar
os docentes sobre os seguintes temas: Planejamento de
Material Didatico; Producdo de Video; Conteddo Clinico
em EAD; Direitos Autorais; Metodologias Ativas na EAD; e
Materiais do Acervo de Recursos Educacionais em Salde.

A participagao dos docentes nos webinarios contou
com a presenca de um numero significativo de docentes,
considerando que a Universidade tem em torno de 380 do-
centes, conforme expressa a Figura 1.

Figura 1. Participacdo docente em webinarios da UNA-SUS/
UFCSPA, Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2020.

Webinérios e n? de docentes participantes

164
158
144
126
%6
I “
Contedido dlini Direitos Autorais A EAl

Plancjamento de Material Didstico Produgdo de Video o Materiais do Acervo de Recursos

Educacionais em Satide

Fonte: Dados da Pré-Reitoria de Graduagdo UFCSPA, 2020.
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Cabe ainda salientar que todos os materiais dos we-
binérios ficaram disponiveis no repositério Tamo Junto na
EAD, assim mesmo aqueles que ndo pudessem participar
do momento sincrono, tiveram a oportunidade de consultar
posteriormente.

Para realizar um projeto de ensino em EAD, é impor-
tante partir de um planejamento que considere os propé-
sitos do ensino-aprendizagem e os melhores recursos pe-
dagdgicos a serem utilizados. Os pilares do planejamento
pedagdgico, essenciais para o EAD, sdo: recursos, ativida-
des e mediacao. Estas premissas foram apresentadas no en-
contro sobre planejamento pedagdgico.

Ao realizar o planejamento pedagdgico é preciso
pensar sobre quais recursos educacionais serdo utilizados,
para isso é necessario considerar o conhecimento prévio
dos alunos e as competéncias a serem desenvolvidas tor-
na-se fundamental para a escolha desses recursos. Este foi
o tema desenvolvido no webinéario sobre “Planejamento de
Material Didatico”, em que ressaltou que a producéo dos re-
cursos educacionais nunca estad pronta, finalizada e acaba-
da. Pode estar apta para a oferta, mas em seguida podera
ser revisitada, revisada e atualizada.

Quando pensamos em material didatico para a EAD,
logo lembramos dos videos. O elemento audiovisual é cen-
tral para a construcdo de aulas em EAD, uma vez que ¢é ele
que traz a dinamicidade ao conteldo. Para elaborar mate-
riais audiovisuais de qualidade, que captem a atencéo dos
alunos, é preciso considerar véarios elementos técnicos e pe-
dagdgicos, como o tempo de duragao ideal dos videos, por
exemplo. Estes e outros pontos foram abordados no Webi-
nario sobre “Producéo de Video".

Em se tratando de uma universidade especializada na
area de saude, ndo poderia faltar um encontro em que se
discutisse o “Contetdo Clinico em EAD". Na oportunidade
foram apresentados diversos exemplos de recursos produ-
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zidos pela equipe da UNA-SUS/UFCSPA, bem como o cui-
dado com o objetivo de aprendizagem para a escolha do
material a ser utilizado.

Outro cuidado muito importante para o ensino a dis-
tancia, que vai além do planejamento e producao de recursos
educacionais, é a atencdo para os “Direitos Autorais” de tudo
o que for utilizado na aula. E preciso saber como e quando
imagens, videos, livros e artigos podem ser usados. Com co-
nhecimento sobre os direitos autorais envolvidos no uso des-
ses materiais, é possivel usa-los para contribuir no processo
de ensino, sem ferir a propriedade intelectual de terceiros.

Abordou-se as metodologias ativas em EAD como
situacbes de aprendizagem que provocam e incentivam a
participagdo, postura ativa e critica frente a aprendizagem.
(GAETA, MASSETO, 2010). As metodologias ativas tém
como base: oportunizar aprendizagens significativas, valo-
rizar a cooperacdo na busca de solucdo para problemas co-
muns, explorar e utilizar tecnologias viaveis e culturalmente
compativeis com a realidade. Dentre as varias metodologias
apresentadas no webinario “Metodologias Ativas na EAD”,
enfatizou-se como a gamificacdo um exemplo de metodo-
logia ativa presente nos cursos da UNA-SUS/UFCSPA, que
pode ser aplicado a cursos EAD, incentivando uma maior
autonomia e criatividade do estudante e, por consequéncia,
uma construcdo ativa do conhecimento.

O sétimo webinério, de “Materiais do Acervo de Re-
cursos Educacionais em Saude”, foi apresentado aos docen-
tes da Universidade, como um espacgo para a busca de re-
cursos que podem ser acessados, copiados, descarregados
e reutilizados considerando o planejamento da proposta
pedagdgica do tema abordado e sem a violagdo dos direi-
tos dos autores. No entanto, outros repositérios foram tra-
zidos ao conhecimento dos docentes para que pudessem
complementar os seus recursos educativos para o ambiente
virtual de aprendizagem (AVA).
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Além dos encontros com tematicas especificas, os
webinarios oportunizam espacos para esclarecimentos de
duvidas dos recursos Moodle e G Suite.

4 CONSIDERACOES FINAIS

A crise sanitaria mundial vem trazendo dia apds dia
muitas perdas que sdo incalculdveis, e por outro lado acele-
rou alguns processos para a valorizacdo da EAD. Cabe res-
saltar, que neste tempo de tantas dificuldades, os docentes
conseguiram ser versateis diante da complexidade desafia-
dora em realizar seus planejamentos e se adaptar a nova for-
ma de ensinar em um modelo disruptivo para o processo de
ensino-aprendizagem na modalidade de EAD-Em.

Para a UNA-SUS/UFCSPA participar e contribuir com
suas experiéncias com os docentes da instituicdo foi primo-
roso pela capacidade com que apresentou os seis temas
que possibilitaram a formagdo docente para o exercicio pro-
fissional criativo, dindmico e de muito significado em prote-
¢do a vida das pessoas.
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CAPITULO 9

A FORMACAO MODULAR PARA A
REDUCAO DA MORTALIDADE MATERNA:
A TEORIA INCORPORADA A PRATICA

Lis Cardoso Marinho Medeiros

Lidia Aradjo dos Martirios Moura Fé

Salete Maria da Rocha Cipriano Brito
Rosimeire Ferreira dos Santos

Teresinha de Jesus Aguiar dos Santos Andrade
Alysson Feliciano Lemos

Daniel de Guimaraes Aradjo

1 INTRODUCAO

A morte materna é denominada a morte de uma mu-
lher no periodo gestacional ou dentro de um tempo de 42
dias apds o término da gestacdo, independentemente da
duracéo ou da localizacdo da gravidez, seja a qualquer cau-
sa relacionada ou agravada pela gravidez, ou a medidas to-
madas que envolvem a ela, excluindo causas acidentais ou
incidentais (MINISTERIO DA SAUDE, 2009).

As causas das mortes maternas podem ser diretas, se
resultantes de complicagdes obstétricas no periodo gesta-
cional, parto ou pds-parto ou indiretas, causadas por mor-
bidades existentes previamente ou que se desenvolveram
durante a gravidez (GUARDA, 2017).

Segundo relatério divulgado pelo Fundo Internacio-
nal de Emergéncia das Nac¢des Unidas para a Infancia (UNI-
CEF, 2019), em 2017 morreram mais de 290 mil mulheres
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em decorréncia de complicacdes relacionadas a gravidez e
parto, sendo a maioria nos paises subdesenvolvidos onde
a estimativa de morte materna é quase 50 vezes maior que
nos paises desenvolvidos (OPAS, 2020). De acordo com os
ultimos levantamentos da ONU, a cada quatro minutos uma
mulher perde a vida no mundo por causas evitaveis relacio-
nadas a gestagdo, ao parto e ao puerpério, configurando um
grave problema de saude publica.

Para o enfrentamento da problematica é necessario
conhecer as causas e adotar estratégias de intervengao. Um
estudo de 2010, feito em Botswama na Africa com Razdo de
Morte Materna igual a 163/200 mil nascidos, mostrou que a
mortalidade materna acontece por um conjunto de fatores
como: dificuldade de acesso as unidades de salde, falta de
protocolos assistenciais, baixa capacitagdo dos profissionais
para assisténcia a pacientes de alto risco, além da auséncia
de estrutura dos servicos de saude, ndo identificacdo dos
riscos no pré-natal, tratamento e intervencdo ndo oportuna,
principalmente quando hé necessidade de transferéncia
para hospitais de maiores complexidades (MADZIMBAMU-
TO et al., 2018).

A taxa de mortalidade materna é o quantitativo nu-
mérico de mortes feminina de qualquer causa pertinente
ou agravada pela gestagdo ou seu manuseio (exceto causas
acidentais ou incidentais) por 100.000 nascidos vivos, sendo
considerada um importante indicador de desenvolvimen-
to social e econémico (CENTRAL INTELLIGENCE AGENCY,
2020).

Entre 1990 e 2000, a taxa de mortalidade materna
apresentou importante redugao de 45%, todavia, ndo alcan-
cou a meta pactuada que era reduzirem 75%. Nesse cenario,
um novo compromisso foi firmado para 2030 na chamada
Agenda 30 que tem, dentre outros objetivos e metas, redu-
zir a mortalidade materna global em menos de 70 mortes
por 100 mil nascidos vivos (UNICEF, 2019).
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Outro indicador importante usado para medir a mor-
talidade materna é a Razdo de Morte Materna (RMM) que
é o numero de ébitos, por 100 mil nascidos vivos, de mu-
lheres residentes em um determinado local, calculada pelo
Ministério da Saude usando fatores de correcdo das subno-
tificagdes no SIM, através da férmula: nimero de dbitos de
mulheres por causa relacionada a gravidez, parto e puer-
pério, dividido pelo nimero de nascidos vivos multiplicado
por 100 mil (CONASS, 2019).

ne de dbitos maternos (diretos e indiretos)
RMM = - - * 100.000
n? de nascidos vivos

1.1 MORTALIDADE MATERNA NO BRASIL

No Brasil, a reducéo de dbitos maternos é um grande
desafio para o sistema de salde, assim como no mundo. En-
tre 1996 e 2018, ocorreram 38.919 ébitos maternos registra-
dos no Sistema de Informacdo de Nascido Vivo (SIM), uma
média de 1.176 por ano, sendo 67% por causas obstétricas
diretas.

A regionalizacdo dos servicos de saude foi definida
como a distribuigdo racional dos servigos médicos em todo
o territério, assegurando que os servicos e instalagdes este-
jam localizados em todos os trés niveis da satde (primario,
secundario e terciario), de forma a oferecer a populacédo os
cuidados custo-efetivos (RASHIDIAN et al., 2014).

No Brasil, a regionalizagao é preceito central do SUS,
sendo imprescindivel para oferecer acesso equitativo aos
cuidados de saude. Entretanto, a desigualdade na distribui-
cdo dos recursos (hospitais, centros especializados, tecnolo-
gia, profissionais) € uma realidade antiga e comum nos con-
textos mais variados, de dificil abordagem e uma barreira
a efetiva regionalizacdo dos servicos (MELLO et al., 2017).
Em geral, esses recursos estdo concentrados em cidades
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mais populosas e com maior IDHM (MADEIRO et al., 2017).
O Piaui, segundo o Cadastro Nacional de Estabelecimentos
de Saude (CNES), contabiliza 17 maternidades, 49 hospitais
gerais com leitos obstétricos, 10 leitos de UTI materna, 20
leitos de UTI neonatal e 52 leitos de UCI (intermediério).

Na Atencdo Primaria a Saude (APS) sao realizadas
acdes relacionadas com a qualidade da assisténcia pré-con-
ceptiva e com assisténcia pré-natal. No Piaui, a proporcao
de mulheres que receberam sete ou mais consultas no pré-
-natal subiu de 8% em 2008 para 60,2% em 2016, sinalizan-
do melhoria do acesso aos servicos e na qualidade dos re-
gistros na rede SUS (SESAPI, 2020).

A mortalidade materna vem reduzindo no Brasil a
passos lentos, e alcangou o valor de 57,6 ébitos por 100 mil
nascidos vivos em 2015. No entanto, pelas metas dos Ob-
jetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM), esse nime-
ro deveria ter sido reduzido para no maximo 35 dbitos por
100 mil nascidos vivos (BRASIL, 2020b). Em 2018, a RMM se
manteve alta, chegando a 59,1 ébitos para cada 100 mil nas-
cidos vivos (NVs) (BRASIL, 2020a). Desta forma, continuam
os esforcos nacionais e internacionais para reducao da Ra-
zao de Mortalidade Materna (RMM), com foco nas metas
dos Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel da Agenda
2030. O Brasil busca atingir a RMM de 30 ébitos por 100 mil
nascidos vivos até 2030 (AGENDA 2030, 2018).

Nesse contexto, a Universidade Federal do Piaui em
parceriacom o Ministério da Saude - Rede Evipnet(Evidence-
-Informed Policy Network) elaborou a Sintese de Evidéncias
para Politicas de Saude intitulada: “Estratégias para redug¢ado
da mortalidade materna no Estado do Piaui” que apontou
trés opcdes para a reducdo da mortalidade materna no es-
tado, a partir da anélise dos beneficios, dos possiveis danos
e da viabilidade das intervencdes incluidas em revisdes sis-
tematicas relacionadas ao problema e, principalmente, dos
aspectos de aplicabilidade, equidade e efetividade em rela-
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cdo as principais causas da mortalidade materna no contex-
to da APS (BRASIL, 2020b). A opcéo 3 da referida sintese de
evidéncia, apontou que as capacitacdes poderiam impactar
na reducado da mortalidade materna.

Portanto, a “Formagao Modular para Redugao da Mor-
talidade Materna” realizada pela UNA-SUS/UFPI faz parte da
etapa de implementacdo da opgdo 3 da referida Sintese,
através da ferramenta SUPPORT/Evipnet, que consiste em
capacitar profissionais de saude inseridos na ESF do Piaufi
e Brasil a fora, com o objetivo de implementar nos servigos
de saude as melhores informacdes baseadas em evidén-
cias. Nesse curso, dentre temas e casos clinicos diversos, sdo
apresentados: a “ficha de estratificagdo de risco”; o portal
de dados da SESAPI, onde todos os documentos importan-
tes podem ser acessados; e, as formas de melhor condu-
cdo/referéncia da gestante de alto risco, dentro dos critérios
de urgéncia e emergéncia.

O Obijetivo Geral da Formacédo Modular foi “Qualifi-
car médicos e enfermeiros da atencdo primaria a saide no
cuidado a gestante, visando melhores condicées de satde e
assisténcia para a reducdo da mortalidade materna”.

2 FORMAR PARA MUDAR

O setor de saude estd em constante evolucgao, as pra-
ticas tecnoldgicas, consideradas melhores hoje, podem mu-
dar drasticamente em apenas uma década e as habilidades
das pessoas precisam de atualizacdes constantes. Isto sig-
nifica que a educagdo continua é uma necessidade absolu-
ta para qualquer profissional de saide que queira fornecer
atendimento de alta qualidade ao paciente. Para Cosentino
et al. (2020), a melhoria na concepcédo de novas estratégias
para garantir a qualidade e adequacao das praticas dos pro-
fissionais de satde é produto do processo de formagéo pro-
fissional.
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Neste contexto, uma forca de trabalho capaz e qua-
lificada é a marca registrada de uma forte infraestrutura de
saude publica. Assim, os servicos de salide em todo o mun-
do se esforcam para fornecer cuidados as pessoas quando
elas ndo estdo bem de saude e ajuda-las a ficarem saudaveis
(KNOX, 2015).

As constantes necessidades de saude da populacéo
requerem uma boa qualificagdo para os trabalhadores do
SUS. A qualificagdo é importante para aperfeicoar o que
ja se sabe ou mesmo aprender algo novo. A formacéo vai
melhorar a qualidade do atendimento prestado ao usuério,
porém essa qualificagdo nem sempre esté acessivel aos tra-
balhadores da saude. Pois eles, muitas vezes ndo tém dis-
ponibilidade de tempo, ou ainda profissionais que estdo
longe dos grandes centros tém dificuldades de capacitacdo
presencial. Assim, as capacitacdes através de EAD tornam-
-se alternativas interessantes para sanar essa dificuldade. A
formacao impacta na reflexdo da prética e a diversos benefi-
cios ao usuario que recebe essa assisténcia.

3 DESCRICAO DO CURSO

Como estratégia de enfrentamento apontada na Sin-
tese de Evidéncia elaborada pela UFPI, foi organizada a
Formacdo Modular do curso Reduc¢édo da Mortalidade Ma-
terna |, na modalidade a distancia e de forma autoinstrucio-
nal, sendo organizada em dois microcursos voltados para
a redugdo da mortalidade materna. O formato modular fa-
voreceu a formagao de profissionais que atuam na Atencgao
Primaria e buscou conhecimentos para tomada de decisédo
informada por evidéncias.

Os dois microcursos foram planejados de modo que o
profissional possa fazer a formacao integral para os conteu-
dos de hipertensdo/eclampsia e hemorragia. Justificou-se a
proposta pedagdgica da Formagao Modular pelo fato dos
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microcursos serem uma tendéncia mundial que responde
a um contexto de intenso movimento e agilidade, no qual
os profissionais acessam cursos na modalidade a disténcia
com o objetivo de encontrar o conhecimento que auxilie na
solucdo de situagbes-problemas do cenario da pratica.

Os microcursos, com suas caracteristicas mais ageis,
objetivas e com menor carga horéria, favoreceram a perma-
néncia e a conclusado dos profissionais do curso, diminuindo
a evasdo e melhorando os indices de avaliacdo do proje-
to. A Formacdo Modular com a tematica: Redugado da Mor-
talidade Materna | possuia carga horaria total de 90 horas,
organizadas em 2 microcursos de 45h cada um, conforme
descricdo a seguir:

3.1 MICROCURSO 01: HIPERTENSAO E ECLAMPSIA

Os objetivos de Aprendizagem do Microcurso 01
consistiram: (a) Reconhecer os critérios para estratificagdo
de riscos gestacional; (b) Reconhecer a importéncia de apli-
car a estratificacdo de risco gestacional em todas as consul-
tas do pré-natal, no caso de hipertensdo; (c) Reconhecer a
importancia de monitorar a pressao arterial com preciséo e
dentro do protocolo adequado; (d) Identificar saberes e pra-
ticas sobre os protocolos adequados e padronizados para
seguir na atengao primaria com relacdo a hipertensao; (e)
Avaliar os fatores de risco para hipertensao na gravidez, par-
to e puerpério; (f) Tomar decisdo informada por evidéncias
para gestante com hipertensdo ou risco de pré-eclampsia/
eclampsia.

A figura 1 apresenta os temas propostos e aborda-
dos nos Médulos de Hipertensao e Eclampsia do Curso de
Reducgdo da Mortalidade Materna | ofertado pela UNA-SUS/
UFPI.
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Figura 1. Temas propostos e abordados nos Mddulos
de Hipertensdo e Ecléampsia do Curso de Redugao da
Mortalidade Materna | ofertado pela UNA-SUS/UFPI.

Conceito

Conduta na Critérios para
urgéncia e estratificacdo
emergéncia . 306 de risco

Exames
laboratoriais

Fonte: autores, 2021.
3.2 MICROCURSO 02: HEMORRAGIA

Os objetivos de Aprendizagem do micro curso 02
consistiram: (a) Reconhecer sinais clinicos de gravidade da
hemorragia na gravidez, parto e puerpério; (b) Reconhecer
a importéncia de monitorar os sinais vitais dentro do proto-
colo adequado para controlar a hemorragia; (c) Identificar
saberes e praticas sobre os protocolos adequados e padro-
nizados na assisténcia e nos casos de hemorragia (TAM); (d)
Avaliar os fatores de risco para hemorragia na gravidez, par-
to e puerpério; (e) Tomar decisado informada por evidéncias
para gestante com hemorragia.

A sequéncia ldégica dos microcursos constituiu-se da
apresentacdo de uma consulta médica simulada, onde era
possivel o participante avaliar os sinais clinicos, estabelecen-
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do valores conforme a anélise da ficha de risco. Por exem-
plo, se a gestante tinha pressao arterial acima de 140/100
mmHg, era de cor negra e obesa, entdo apresentava trés
fatores de riscos que deveriam ser notificados na Ficha de
Estratificacdo de Riscos.

Afigura 2 apresenta os temas propostos e abordados
no Mdédulo de Hemorragia do Curso de Reducédo da Morta-
lidade Materna | ofertado pela UNA-SUS/UFPI.

Figura 2. Temas propostos e abordados nos Médulos de
Hemorragia do Curso de Reducédo da Mortalidade Materna |
ofertado pela UNA-SUS/UFPI.

Conduta na
urgéncia e
emergéncia

Exames
laboratoriais

Fonte: autores, 2021.

Nesse panorama, o curso apresentou a ficha de estra-
tificacdo de riscos, slides e videos de especialistas para que
o inscrito conhecesse parametros que estratificavam uma
determinada gestante como de risco. Em seguida, foi apre-
sentada ao participante a Ficha de Referéncia para Atencao
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Especializada, e os contelddos clinicos baseados nas melho-
res evidéncias para incorporar saberes e praticas no manejo
clinico da gestante classificada de risco por hipertensédo ou
por hemorragia, teméticas dos microcursos. Ao final, foi apli-
cada uma avaliacdo de conhecimentos para a certificagao.

3.3  ASPECTOS AVALIATIVOS DO CURSO

Segundo o relatério da oferta e perfil dos participan-
tes do Curso de Reducdo da Mortalidade Materna | da UNA-
-SUS/UFPI, elaborado pelo CNES (2021) com base na Plata-
forma Arouca, houve 15.004 inscritos e 5.872 concluintes no
periodo de outubro de 2020 a agosto de 2021, ou seja, em
10 meses. O curso ainda continuard por mais dois meses.

De acordo com o citado relatério, houve predominio
do sexo feminino no curso, tanto nos matriculados (84,5%),
como nos concluintes (84,2%). Também, segundo a Figura
3, o publico-alvo predominante foi de Técnicos ou Auxilia-
res de Enfermagem, Enfermeiros e Agentes Comunitarios
de Saude (ACS). O percentual de médicos foi de 4,95% dos
concluintes. Mas, diversos profissionais da area de saude fi-
zeram o curso.

O curso, que teve 90 horas de carga horaria total, foi
muito abrangente considerando o territério nacional, uma
vez que recebeu matriculas de profissionais de saiude e
estudantes de todas as regides e estados do Brasil. Nesse
contexto, a Regido Nordeste, seguida da Sudeste do pais,
foram as regides com maior nimero de matriculados e de
concluintes (Figuras 4 e 5). Dentre os Estados da Federacéo,
Minas Gerais e Bahia apresentaram o maior nimero de ma-
triculados e de concluintes. O Estado do Piaui apresentou
apenas 3,59% dos concluintes. Segundo o relatério do cur-
so (CNES, 2021), o indice de n&o concluintes foi de 60,87%.
Considerando que ainda ha dois meses de cursos, é possi-
vel que ocorra aumento do nimero de concluintes.
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Figura 3. Matriculas e concluintes por profissdo no curso de
Reducgdo da Mortalidade Materna | ofertado pela UNA-SUS/
UFPI em 10 meses.

Matriculas por Profissdao l l Concluintes por Profissdo

Técnicos / Auxiliares de Enfermagem I 29,51% Técnicos / Auxiliares de Enfermagem I 30,15%

Enfermeiros I 28,49% Enfermeiros I 26,04%
Agente Comunitario de Saide [ 13,86% Agente Comunitario de Satide N 17,07%
Outros 8,11% Outros 8,66%
Médicos 4,40% Médicos 4,95%
Fisioterapeuta 1,26% Cirurgides Dentistas 1,30%
Cirurgides Dentistas 1,23% Fisioterapeuta 0,68%
Técnico/Auxiliares em Sadde Bucal 0,80% Técnico/Auxiliares em Sadde Bucal 0,62%
Nutricionistas 0,74% Farmacéutico 0,56%
Farmacéutico 0,66% Nutricionistas 0,43%
Psicologos 0,49% Psicologos 0,25%
Fonoaudidlogos 0,20% Fonoaudidlogos 0,12%

Técnicos em Radiologia 0,11% Terapeutas Ocupacionais 0,06%
Biomédicos 0,09% Biomédicos 0,06%
Terapeutas Ocupacionais 0,06% Técnicos em Radiologia 0,06%

Fonte: CNES e Plataforma Arouca da UNA-SUS/MS-Brasil, 2021.

Figura 4. Matriculas por Unidade da Federagédo e Regido no
Curso de Redugdo da Mortalidade Materna | ofertado pela
UNA-SUS/UFPl em 10 meses.

Unidades da Federacao l l Matriculas por Regido l
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Fonte: CNES e Plataforma Arouca da UNA-SUS/MS-Brasil, 2021.
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De acordo com o relatério do curso obtido na Plata-
forma Arouca (CNES, 2021), as faixas etarias dos participan-
tes variaram entre 21 e 61 anos ou mais, sendo que a maio-
ria foi das faixas de idade que ficam no intervalo de 21 a 45
anos.

Figura 5. Concluintes por Unidade da Federacao e Regido
no Curso de Redugédo da Mortalidade Materna ofertado pela
UNA-SUS/UFPl em 10 meses.

l Unidades da Federacao ] l Regido l

1.724

652 645
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Fonte: CNES e Plataforma Arouca da UNA-SUS/MS-Brasil, 2021.

Os médulos do curso (Hipertensdo e Hemorragia)
atrairam profissionais de salde da atencdo bésica e da aten-
cdo especializada. O relatério do curso apontou que traba-
lhadores das diversas profissdes da drea de saide e de dife-
rentes locais de atuagdo nas redes de satde fizeram o curso.
Dentre os concluintes, o percentual de profissionais da rede
hospitalar foi de 28, 2%, da APS foi 7,5% e dos Centros de
Atencao Psicossocial (CAPS) foi de 1,2%. Um pequeno per-
centual de concluintes foi de profissionais que trabalham
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com urgéncia e emergéncia. Nesse panorama, profissionais
de toda a rede de saude participaram do curso, inclusive
de Unidade de Atencdo a Saude Indigena e Unidade Mével
Fluvial (CNES, 2021).

Dentre os médicos, cerca de 61,3% que concluiram
o curso, trabalhavam nas Unidades Bésicas de Saiude (UBS)
e 22,5% no Hospital Geral. Nesse sentido, os Enfermeiros,
ACS e Cirurgides Dentistas trabalhavam mais na UBS do que
em outros pontos de atuacdo. A capilarizacdo do curso em
todo o territério brasileiro foi importante para incentivar me-
lhorias no cuidado a satde da mulher em todo o ciclo re-
produtivo-puerperal e possivelmente reduzir a mortalidade
materna.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O curso ofertado induziu um grande interesse pelo
tema em todo territorio nacional. Mas, mesmo sendo bas-
tante visivel, ocorreu baixa participagdo dos médicos. Os
conteudos trabalhados visaram muito a implementacao de
acdes que impactam na mudanca do processo de trabalho e
diminuicdo da mortalidade materna. Entretanto, esse alcan-
ce ndo foi atingido pela baixa participacdo dessa categoria
durante os dez meses transcorridos do curso.

Portanto, a tematica demonstrou um grande interesse
tanto na Atengao Priméria a Saude, como na Atencao Espe-
cializada, mas ainda se faz necessaria uma participacdo que
conduza as mudancas de atitudes impactantes nos servicos
de saude para realmente alcancarmos a reducdo da morta-
lidade materna.
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CApPiTULO 10

ACESSIBILIDADE PARA CURSOS DE EDUCACAO
A DISTANCIA: EXPERIENCIA EXITOSA
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1 INTRODUCAO

A Educacgao a Distancia pode ser compreendida como
uma proposta de democratizagdo do ensino ao promover
acessibilidade e inclusdo de todos os sujeitos, favorecendo
a integracao de diferentes especificidades e vivéncias - pas-
siveis de enriquecer e dinamizar o processo educativo. No
entanto, esse processo ainda tem encontrado barreiras para
0 acesso e a permanéncia de todos os aprendizes, o que
inclui a Pessoa com Deficiéncia (PCD).

A deficiéncia de recursos tecnoldgicos, profissionais
especializados e auséncia de acessibilidade na arquitetura
das universidades sdo considerados desafios a permanén-
cia dos estudantes na educagao superior (ALMEIDA; BELLO-
SI; FERREIRA, 2015).

Apesar dos esforcos continuos para a melhoria do
acesso em locais fisicos, nota-se que esse ndo é o Unico
meio capaz de aumentar a acessibilidade das pessoas com
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deficiéncia, visto que sdo necessarias acdes que promovam
o conhecimento, garantindo-lhes a insercdo no meio educa-
cional. Estudos na 4rea da EaD apontam a necessidade de
adaptacdo dos Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVAs),
assim como das propostas curriculares e dos recursos dida-
ticos propostos (SANTAROSA et al., 2016).

Neste contexto, as Tecnologias Assistivas (TA) surgem
com o objetivo de promocdo da equidade, possibilitando
que as barreiras emergentes e que poderiam trazer desvan-
tagens na aprendizagem da PCD em relagdo aos demais edu-
candos, sejam contornadas ou excluidas (ROSA et al., 2020).

Com o aumento do numero de matriculas de PCD e
ascensdo da EaD, as instituicdes de educacdo perpassam o
desafio de promover a acessibilidade dos cursos ofertados,
garantindo a qualidade dos contelddos e das solugdes edu-
cacionais, assim como estratégias para permanéncia com
equidade dos estudantes até a conclusdo do curso.

Este capitulo objetiva detalhar a experiéncia da Uni-
versidade Aberta do SUS da Universidade Federal do Ma-
ranhdo (UNA-SUS/UFMA) para o desenvolvimento da aces-
sibilidade nos cursos EaD. A UNA-SUS/UFMA é uma das
Instituicdes pioneiras da Rede UNA-SUS, que esté entre as
trés melhores colocadas, dentre as 35 universidades que
compdem a Rede (UNA-SUS, [s.d.]), no que tange ao nu-
mero de matriculas, a oferta de cursos e ao lancamento no
ARES (Acervo de Recursos Educacionais do Ministério da
Saude e producédo cientifica) (ARES, [s.d.]).

Atuando desde 2009, a UNA-SUS/UFMA oferece cur-
sos de especializacdo, aperfeicoamento e extensdo gratui-
tos, na modalidade de educacdo a distancia, utilizando a
Plataforma Moodle. Todos os cursos podem ser acessados
por meio de aplicativos desenvolvidos para smartphones e
tablets, com vistas a ultrapassar as barreiras da acessibilida-
de impostas pela limitacdo de conectividade a internet das
areas remotas.
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A expressividade da UNA-SUS/UFMA no cenario edu-
cacional e de tecnologias da informagdo e comunicacao,
nacional e internacionalmente, deve-se a sua estruturacédo
robusta e consolidada, com seus setores atuando de forma
harmonica e colaborativa, sempre na busca pela exceléncia
de seus produtos e ofertas.

Esta proposta para acessibilidade dos cursos reflete
essa logica de articulagdo da UNA-SUS/UFMA, envolvendo
experiéncias dos diferentes setores atuantes nessa elabora-
cdo. De tal modo, apresentaremos a experiéncia exitosa vi-
venciada no desenvolvimento das acdes pedagdgicas e das
tecnologias acessiveis na educagao.

2 ACOES PEDAGOGICAS

Ainda sao incipientes as iniciativas educacionais que,
mesmo atendendo publicos em larga escala, planejam a luz
da acessibilidade, incluindo a PCD e suas necessidades des-
de o planejamento até a sua execucéo final. Isso representa
uma barreira ao direito basico da PCD a incluséo, a educa-
cdo de qualidade e acessivel, permitindo que muitos alunos
com deficiéncia ndo aproveitem essas ofertas educacionais
em sua completude, desistindo de iniciar e até mesmo fina-
lizar um curso on-line, o qual esta inscrito.

Desta forma, ha necessidade de considerar a PCD e
suas necessidades desde o planejamento até a implementa-
cdo das solugdes educacionais propostas. Para tanto a equi-
pe de producdo pedagdgica realizou as seguintes macroa-
coes:

- Estudo sobre os critérios de acessibilidade, especifican-
do-se todos os tipos de deficiéncia;

- Reunides de alinhamento para compreensao dos elemen-
tos de acessibilidade a serem atendidos ja no desenvolvi-
mento dos roteiros didaticos;
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- Andlise de todos os critérios a serem atendidos, conside-
rando as diferentes deficiéncias e as diferentes propostas
de solucdes educacionais;

- Elaboragdo de um documento pedagdgico referencial
interno para atendimento de critérios de acessibilidade
considerando as diferentes midias;

- Incorporacédo no mapa de solugdes educacionais de um
espaco destinado para insercdo dos elementos de acessi-
bilidade, considerando a especificidade de cada recurso
educacional.

Com base nessas macroagdes, adotou-se novas eta-
pas de validacdo dos recursos educacionais planejados,
considerando os critérios pedagdgicos e os itens necessa-
rios para elaboracdo de recursos acessiveis. Para tanto, uma
equipe de especialistas, incluindo PCD, tem acompanhado
essa elaboracgao, sanando as principais duvidas e validando
os roteiros educacionais inicialmente propostos. O fluxo de
trabalho final ainda estd em desenvolvimento. Entretanto, a
forma de planejar e fazer mapas de solucdes de aprendi-
zagem, pensando a PCD em primeiro plano, ja estd sendo
incorporada a cultura de trabalho da equipe pedagdgica.
Isso tem refletido em maior tempo de producao pela (ainda)
inexperiéncia com atendimento a acessibilidade na EaD em
sua plenitude.

Entretanto, entende-se que esse movimento, que
hoje é meticulosamente avaliado e validado, se tornara na-
tural do processo produtivo, garantindo planejamento de
cursos e elaboracdo de solucdes de aprendizagem inclusi-
vas e acessiveis desde a concepc¢ado até sua execucdo final
sem impactos no plano produtivo.
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3 TECNOLOGIAS ACESSIVEIS NA EDUCACAO:
HABILITANDO A INCLUSAO NA UNA-SUS/UFMA

O avanco das tecnologias de informacéo e comunica-
cdo precisam atender a todos os seres humanos. A promo-
cdo da acessibilidade digital permite uma maior inclusédo e
melhoria da experiéncia dos usuérios. As a¢des inovadoras
na Tl vém buscando melhorar a inclusédo de todos os seres
humanos em relagdo aos nossos Recursos Educacionais
(REs) e Ambientes Virtuais de Aprendizagem (AVAs).

A seguir, descrevemos o processo para inclusdo e
avaliacdo de acessibilidade na UNA-SUS/UFMA, detalhando
todas as atividades realizadas. Além disso, apresentamos as
melhorias realizadas nos REs e AVAs.

3.1 PROCESSO DE INCLUSAO E AVALIACAO DE
ACESSIBILIDADE NA UNA-SUS/UFMA

Tendo como objetivo a inclusdo e avaliacdo de aces-
sibilidade em todos os portais digitais da Rede UNA-SUS/
UFMA, criou-se um processo composto por algumas ativida-
des (ver Figura 1) que sédo descritas a seguir.

Figura 1.Processo aplicado para avaliacdo de acessibilidade.
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Fonte: Elaboragdo dos autores (2021).
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3.1.1 Identificacido das Recomendacéoes de Acessibilida-
de para Aplicacoes Web e Mobile

Para a inclusédo e avaliacdo de acessibilidade, foi fun-
damental a identificacdo de elementos sob a perspectiva da
acessibilidade, valendo-se de parametros que possam ser
seguidos no desenvolvimento de um ambiente on-line.

O World Wide Web Consortium (W3C) é um consor-
cio internacional, constituido por empresas, érgdos gover-
namentais e organizagdes independentes, que visam elabo-
rar um conjunto de padrdes para a criacdo e a interpretacédo
de conteudos para a web (W3C, [s.d.]). Através do Web Ac-
cessibility Initiative (WA, [s.d.]), que é o érgdo responsavel
por desenvolver diretrizes, estratégias e recursos para aces-
sibilidade da web, o W3C criou o Web Content Accessibility
Guidelines (WCAQG).

O WCAG é um documento que apresenta algumas
diretrizes de acessibilidade para conteddo web. Estas di-
retrizes sdo relacionadas a deficiéncias cognitivas e visam
diminuir as barreiras para que pessoas com diferentes defi-
ciéncias possam acessar a internet (WCAG, [s.d.]).

Para inclusdo e avaliacdo da acessibilidade web, além
do WCAG, foi utilizado também o Modelo de Acessibilidade
em Governo Eletrénico (e-MAG)(e-MAG, [s.d.]), que foi
criado pelo governo brasileiro em colaboracdo com
profissionais da Tecnologia da Informacédo (Tl). Ao longo
do documento sdo apresentadas diversas recomendacdes
para a construcdo de um site acessivel, como: (i) Seguir
os padrbes de linguagem da web, de forma a garantir a
compatibilidade do site com todos os tipos de navegadores,
softwares e dispositivos moéveis; (ii) Recomendacgdes de
acessibilidade na organizacdo do cédigo HTML (HyperText
Markup Language) em ordem de desenvolvimento e
recursos; e (iii) Avaliacdo de acessibilidade, que pode
ser realizada por softwares e de forma manual através de
checklists de validagdo humana.
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3.1.2 Realizacdo de Testes Automaticos e Manuais

Os validadores de acessibilidade sao ferramentas au-
tomaticas que fazem uma pesquisa no cédigo de uma péagi-
na emitindo relatérios que indicam os erros de acessibilida-
de segundo as prioridades sugeridas no WCAG. Com isso,
visando aumentar o grau de confiancga nos resultados da va-
lidacdo automatica, os testes foram realizados utilizando as
ferramentas Cynthia Says (Cynthia Says, [s.d.]), Lighthouse e
Accessibility Scanner.

O portal Criptzone Cynthia Says € um validador de
acessibilidade automético que foi desenvolvido pela Cript-
zone Inc. juntamente com The International Center for Disa-
bility Resources on the Internet - ICDRI e a Internet Society.
Essa ferramenta permite que os usuérios testem paginas in-
dividuais em seus sites, fornecendo feedbacks em formato
de relatdrio.

O Lighthouse é uma ferramenta automatizada de
coédigo aberto que aprimora a qualidade de aplicagbes da
web. Ele pode ser executado como extensdo do Chrome ou
na linha de comando. Ao informar a URL para ser auditada,
a ferramenta executa uma série de testes na pagina e gera
um relatério sobre o desempenho dela, havendo uma secéo
especifica sobre as falhas relacionadas a acessibilidade.

O Accessibility Scanner é uma ferramenta que suge-
re melhorias de acessibilidade em aplicagdes mobile, como
aumentar pequenos alvos de toque, aumentar o contraste e
fornecer descrigdes de conteldo para que o website possa
ser usado mais facilmente por pessoas com necessidades
de acessibilidade.

Ja que os validadores autométicos ndo sao capazes
de detectar todos os problemas de acessibilidade em um
site, a validagdo manual torna-se uma etapa essencial no
processo de avaliacdo, pois muitos aspectos requerem um
julgamento humano. Para esta etapa do processo, foi utiliza-
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do o leitor de tela NVDA (NDVA, [s.d.]) - uma ferramenta que
permite usudrios cegos ou com deficiéncia visual a acessar
e interagir com websites. Durante a validagdo manual, to-
das as péaginas foram percorridas apenas utilizando tecla-
do, verificando comportamentos, atalhos, folhas alternativas
de contraste, se os textos alternativos estavam descritos de
acordo com a imagem e seu contexto, entre outros.

3.1.3 Validacao do Relatério Geral de Avaliacao e Imple-
mentacao das Correcgoes

ApOds a realizagdo dos testes automaticos e manuais,
foram registrados num Unico documento todos os pontos
de melhoria identificados. Em seguida, o relatério geral foi
apresentado a equipe de desenvolvimento para a segunda
revisdo de todas as orientagdes. Posteriormente, seguiu-se
para a etapa de implementagao, na qual foram realizadas
as correc¢oes sugeridas. Por fim, apds a conclusdo da imple-
mentagao, o site retornou a equipe de avaliacdo, que anali-
sou se todos os itens descritos no relatério geral foram con-
templados apds o processo de desenvolvimento.

3.2  APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Ao todo, foram avaliados oito recursos educacionais
(e-book, infogréfico, video, podcast, forum, glossério, quiz e
formulério) e um AVA, além da incorporacao de sete aspec-
tos de acessibilidade, a saber: audiodescricdo, marcacéo,
comportamento, contetdo/informagao, apresentacao/de-
sign, multimidia e formulario.

Em relacdo a audiodescricdo, nossos principais re-
cursos (e-book e infogréfico) receberam audiodescricdo de
imagens. As equipes de producdo pedagdgica preparam
todo o material dos cursos. Preparando também uma descri-
cdo adequada das imagens para serem lidas pelos leitores
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de telas. Nossos recursos podem ser lidos pelos leitores de
tela do mercado e por leitores desenvolvidos pela equipe
da UNA-SUS/UFMA. Essa adequacgao para a descricdo das
imagens estd sendo realizada por uma equipe especializa-
da na producdo de conteldo acessivel. A audiodescricdo
acessivel impacta outros aspectos de acessibilidade, como
o multimidia. Atualmente, nosso leitor de tela é destinado
exclusivamente para os nossos e-books e infograficos e pos-
sui diversas opcdes de velocidade.

Os aspectos de marcagdo, comportamento, conteu-
do/informacdo e apresentacdo estdo seguindo as orienta-
cOes para acessibilidade descritas anteriormente. A Figura
2 apresenta uma imagem de exemplo do nosso e-book mo-
delo no qual as inovacdes de acessibilidade foram acresci-
das. Na parte superior esquerda da imagem, é possivel vi-
sualizar opgdes de ativacdo do nosso leitor de tela exclusivo,
opcdes de velocidade e folha de contraste.

Figura 2. Novo recurso educacional E-book com
acessibilidade.
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Fonte: Elaboragdo dos autores (2021).
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No Ambiente Virtual de Aprendizagem, que esta re-
cebendo os recursos educacionais elaborados, foram incor-
porados cinco elementos listados pelo e-MAG (ver Figura
3): barra de acessibilidade; teclas de atalho; folha de con-
traste; apresentacdo do mapa do site; e pagina com a des-
cricdo dos recursos de acessibilidade.

Figura 3. Nova interface do SAITEAVA (AVA).

rido pelo Grupo SAITE

0la, seja bem-vindo(a)

Cursos disponiveis

Compartihads - B

Fonte: Elaboracao dos autores (2021).

4  CONSIDERACOES FINAIS

A adicdo desses aspectos de acessibilidade digital
apresentou desafios para a Universidade e oportunizou
a inclusdo de um maior nimero de pessoas nos Recursos
Educacionais (REs) e no Ambiente Virtual de Aprendizagem
(AVA). Pensar em acessibilidade ndo é sé pensar nas pes-
soas com deficiéncia, mas pensar em todos os grupos de
usuérios, proporcionando acesso efetivo a esses REs e AVA,
democratizando e incluindo mais individuos no processo de
qualificagao.
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CApPiTULO 11

AS MULTIPLAS FACES FORMATIVAS DOS
PROJETOS VINCULADOS A UNA-SUS:
ANALISE DO 1° CICLO FORMATIVO DO
PROGRAMA MAIS MEDICOS PARA O BRASIL

Josiane Lemos Machiavelli
Cristine Martins Gomes de Gusmé&o

1 INTRODUCAO

O Programa Mais Médicos para o Brasil (PMMB) é um
dos eixos do Programa Mais Médicos, que prevé o provi-
mento emergencial de médicos nas Unidades Basicas de
Saude (UBSs) do Sistema Unico de Sadde (SUS) em regides
prioritarias, com vazios assistenciais e de maior vulnerabili-
dade. Consiste numa ac¢do de aperfeicoamento de profis-
sionais médicos, que ocorre mediante oferta de cursos de
especializacdo na area de Atencdo Primaria a Saude (APS),
por instituicdes publicas de ensino superior vinculadas ao
Sistema UNA-SUS, atividades de ensino, pesquisa e exten-
sdo, com componente assistencial mediante integracédo en-
sino-servico (BRASIL, 2013a; BRASIL, 2013b; BRASIL, 2017).

Muito embora o PMMB tenha como foco, além da in-
sercao dos médicos em unidades de atendimento do SUS,
a educacdo permanente destes profissionais, ha alguns
processos que, apesar de muitas vezes pouco ou nada per-
ceptiveis, sdo fundamentais para o éxito do Programa. Entre
eles, destacam-se as atividades de gerenciamento do proje-
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to e o aprimoramento profissional e pessoal das equipes en-
volvidas, como de desenvolvimento, professores e tutores.
Neste capitulo, portanto, descreve-se como foi estruturado
e os principais resultados alcangcados com o curso de espe-
cializacdo em Atencéo Primaria a Saude, uma das metas do
Termo de Execucdo Descentralizada (TED) N° 15/2017, que
atende demandas do PMMB na Universidade Federal de
Pernambuco (UFPE), sob a ética do desenvolvimento pes-
soal e profissional dos médicos-estudantes, e também da
equipe responsavel pela oferta do curso.

2 METODOLOGIA

Fez-se um estudo descritivo, que envolveu pesquisa
documental e coleta de dados acerca das percepg¢des do
publico-alvo sobre a participacdo no projeto aqui narrado,
por meio de questionarios disponibilizados no Ambiente
Virtual de Aprendizagem (AVA) ou no Google Formularios,
e analise dos Trabalhos de Conclusdo de Curso (TCCs) de-
senvolvidos pelos estudantes. O publico da pesquisa foi
formado por colaboradores da equipe de desenvolvimento,
professores e tutores envolvidos com a oferta do curso de
especializacdo, bem como os médicos-estudantes que par-
ticiparam da formacao.

Foram coletados dados de natureza quantitativa e
qualitativa. Os dados quantitativos foram submetidos a ana-
lise estatistica descritiva, que possibilitou resumir, de modo
simples e objetivo, as observagdes feitas. Os dados qualita-
tivos passaram por analise de conteldo, técnica que possi-
bilitou organizar e extrair significados de registros obtidos,
dando sentido aos mesmos (BARDIN, 2011; MACHIAVELLI,
2021).
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3 APRESENTACAO DO CURSO DE ESPECIALIZACAO
EM ATENCAO PRIMARIA A SAUDE

O TED N° 15/2017 previa, entre outras acdes, a oferta
de 966 vagas em curso de especializacdo para médicos vin-
culados ao Programa Mais Médicos. As vagas foram oferta-
das em trés turmas, entre agosto de 2018 e janeiro de 2021.
O curso, com duragdo de 360 horas-aula, foi estruturado com
treze disciplinas obrigatérias e programado para acontecer
em doze meses (UFPE, 2017). Foram utilizadas metodolo-
gias ativas de aprendizagem, especialmente a Aprendiza-
gem Baseada em Problemas, que se desenvolveu por meio
de seis microintervenc¢des, integradas a seis disciplinas.

As microintervencgdes eram atividades locais, desen-
volvidas nas unidades de salide ou no territério de atuagao
dos médicos-estudantes, que tinham como objetivo, a par-
tir do diagndstico prévio dos resultados alcancados com o
trabalho desenvolvido na APS, tendo como referéncia o ins-
trumento da Autoavaliacdo para Melhoria do Acesso e da
Qualidade da Atencédo Béasica (AMAQ), propor agbes que
pudessem ser desenvolvidas em conjunto com os demais
integrantes da equipe de salde e visassem resolver ou mi-
nimizar os problemas detectados em cinco eixos tematicos:
i) Acolhimento da Unidade de Saldde; Saude Mental; Plane-
jamento Reprodutivo, Assisténcia ao Pré-natal e Puerpério;
Saude da Crianga; Doencas Crénicas Nao Transmissiveis.

O produto final das microintervencdes foi o TCC,
quando os estudantes fizeram uma anélise dos resultados
alcangados com as mesmas, propuseram acoes para que as
atividades que foram consideradas bem sucedidas pudes-
sem ser continuadas mesmo apds o encerramento do curso
de especializacdo, e fizeram uma reflexdo sobre o aprendi-
zado que tiveram a partir do curso de especializacao.

O curso também apostou na autodirecao e flexibilida-
de como estratégias de aprendizagem. A autodirecdo nao
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deve ser confundida com autoinstrucéo, pois o processo de
ensino e aprendizagem foi mediado por tutores. Tanto a au-
todirecdo quanto a flexibilidade pressupunham que os dis-
centes tinham autonomia para fazer escolhas, seja dos seus
objetivos de aprendizagem ou dos aspectos que trabalha-
riam nas microintervencdes, assim como para definir o per-
curso de aprendizagem que seguiriam e quais os melhores
métodos os apoiariam nesse percurso, de modo a atender
suas necessidades e estilos de aprendizagem, tendo como
referéncia para a tomada de decisdo o guia de estudos e
cronograma das disciplinas, e contanto com o apoio cons-
tante da equipe de tutores (MACHIAVELLI, 2021; MENTZ;
DE BEER; BAILEY, 2019; UFPE, 2017).

As Unicas atividades obrigatdrias no curso eram as
avaliagdes somativas, formativas e o TCC. Ainda assim, nas
formativas, os estudantes recebiam feedback dos tutores
de modo que pudessem identificar os pontos de melhoria
nas tarefas desenvolvidas e realizé-los durante o periodo de
execucdo das disciplinas, o que poderia ocasionar, inclusive,
melhoria das notas inicialmente obtidas.

Estas sdo estratégias que apoiam ndo apenas o de-
senvolvimento de habilidades técnicas, ou habilidades pro-
fissionais (as hard skills), mas também de habilidades com-
portamentais, pessoais e interpessoais (as soft skills), como
colaboracéo, lideranga, comunicacdo, pensamento critico,
trabalho em equipe, aprendizado continuo, resolugado de
problemas, gestao de conflitos e negociacdo, muito deman-
das pelo mercado de trabalho (COELHO; MARTINS; IOR-
DACHE, 2020) e pouco exploradas nos cursos que adotam
métodos de ensino convencionais, essencialmente conteu-
distas e centrados na figura do professor.
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4 GERENCIAMENTO DO PROJETO, ATUACAO
E FORMACAO CONTINUADA DA EQUIPE DE
DESENVOLVIMENTO

Projetos da magnitude desses relacionados com o
Programa Mais Médicos exigem modelos de gestédo preci-
sos e bem estruturados. As infraestruturas de recursos hu-
manos, técnica e tecnoldgica sao vitais. E necessério estabe-
lecer um conjunto de acdes estratégicas que favorecam o
fluxo de atividades e tarefas inerentes ao projeto.

E importante destacar que, na época em que este
projeto teve inicio, em 2017, ainda havia dificuldade
de encontrar, em Pernambuco, recursos humanos com
experiéncia prévia de atuagdo em projetos envolvendo
educacao online para formacdo continuada de profissionais
nas organizacdes, sejam elas publicas ou privadas. Esses
projetos, por sua natureza, demandam competéncias
especificas, tém tarefas complexas, com prazos de execucédo,
muitas vezes, curtos, 0 que exige inovagao NOsS Processos
de trabalho e maior qualificacdo profissional. Desta forma,
foram proporcionadas acdes de formacdo continuada aos
colaboradores ao longo da execucdo do projeto, além do
estimulo individual para que participassem de processos
formativos (cursos extensionistas, lato e stricto sensu), o que
favoreceu a execucdo exitosa das atividades e o alcance
dos objetivos e metas estipulados, com comprometimento,
respeito e estimulo.

Para a gestdo do projeto foi definida uma abordagem
hibrida, dividida em trés grandes fases: concepcao, desen-
volvimento e avaliagdo. Para garantir a correta execucgdo da
metodologia proposta, o gerenciamento baseou-se nas pra-
ticas do Guia PMBOK (Project Management Body of Know-
ledge) (PMI, 2017). J& o processo de desenvolvimento das
solucdes tecnoldgicas e materiais didaticos esteve pautado
no arcabouco agil Scrum, que envolve o planejamento e o
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controle dindmico e adaptativo, com base na execucdo das
atividades propostas.

A fase de concepcdao compreendeu revisdo biblio-
gréfica, entendimento dos problemas a serem tratados, la-
cunas identificadas, com a delimitacdo do escopo. Foi reali-
zado estudo de solugdes aplicadas ao ensino em saide com
o intuito de definir a arquitetura adequada para o projeto.
O desenvolvimento compreendeu a selecdo das tecnolo-
gias, plataformas e equipamentos para a modelagem dos
requisitos levantados, assim como a producdo de objetos
de aprendizagem. E, por fim, a avaliagao consistiu no acom-
panhamento sistemético e continuo do projeto e sua oferta
educacional. Tanto o publico-alvo, ou seja, os médicos-estu-
dantes, como a equipe executora foram avaliados e avalia-
ram, garantindo, assim, que os objetivos e metas do projeto
fossem cumpridos.

Os resultados satisfatérios desse modelo de gestédo
sdo percebidos pelo publico externo, conforme descrito
nas proximas se¢des, e também pelos préprios colaborado-
res, tanto na execucgao das atividades previstas quanto no
préprio desenvolvimento pessoal. Exemplo disso pode ser
visto nas narrativas a seguir, extraidas da avaliacdo respon-
dida por colaboradores atualmente envolvidos com o TED
N°15/2017:

[Trabalhar no Grupo SABER / UNA-SUS
UFPE] E entender que posso contar com a
complementariedade, criatividade, dispo-
nibilidade e solidariedade da equipe em
todo tempo.

[Na UNA-SUS UFPE desenvolvi habilida-
des e comportamentos que possibilitaram
ter nogdo de impacto do meu trabalho no
todo, [perceber] a importéncia do didlogo,
de transformar o que ja existe para fazer
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melhor, [da] criatividade, atencdo as pes-
soas que trabalham nas equipes, interagao
com pessoas de diversas areas/setores e
percepcdo das peculiaridades, [aprendi a
ter] tolerdncia com o modo de fazer e tem-
po do outro, flexibilidade com comprome-
timento, confianca no espaco para sugerir
e discutir mudancgas, melhorias e novas
ideias, etc.

5 PARTICIPACAO DOS PROFESSORES

Dois grupos de professores participaram do projeto:
os executores das disciplinas e os orientadores de trabalho
de conclusdo de curso. Aos professores executores, cabia
a producao e selecdo dos contetdos que seriam desenvol-
vidos nas disciplinas, elaboracdo das propostas de ativida-
des somativas e formativas e dar apoio aos tutores quan-
do demandados, principalmente para esclarecer duvidas
a respeito dos conteldos das disciplinas. Os professores
orientadores acompanhavam os estudantes durante a fase
de desenvolvimento do trabalho de conclusdo de curso.
Participaram desta iniciativa doze professores executores e
cinquenta e sete professores orientadores.

Foi definido um processo de orientacdo inicial aos
professores e acompanhamento frequente, pela equipe de
supervisdo académica, das atividades executadas no AVA.
Quando identificados pontos de melhoria no trabalho de-
senvolvido, orientacdes eram fornecidas no AVA ou, se ne-
cessario, os professores eram convidados a participar de
reunides individuais presenciais ou online com objetivo de
aprimorar constantemente o processo de trabalho.

Sem duvidas, participar de um projeto como este foi
um marco na carreira dos professores, pois puderam intera-
gir com discentes de realidades muito diferentes daquelas
com as quais estavam habituados, inclusive de outras nacio-
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nalidades, o que contribuiu para o desenvolvimento pessoal
e profissional. As narrativas a seguir, recortadas da avaliagdo
que os professores foram convidados a responder quando
concluida a oferta da ultima turma da especializagdo, confir-
mam essa percepgao:

Pude desenvolver habilidade de trabalhar
(orientar) pessoas de culturas e paises di-
ferentes, sendo de grande proveito tanto
profissional quanto pessoal. Também pude
através dos trabalhos orientados conhecer
situagdes e adversidades enfrentadas pe-
los alunos, e assim encontrarmos soluc¢des
para cada problema. Por fim, melhorei con-
sideravelmente meu olhar avaliativo e hu-
mano diante de cada aluno. Aprendendo
que por trés de todas aquelas pesquisas,
existiam vidas, experiéncias, conhecimen-
to e histdrias.

Participo do UNA-SUS UFPE desde o inicio,
pude crescer profissionalmente e apren-
der o que é ser educador e orientador a
cada turma. A equipe que forma esta fami-
lia. UNA-SUS UFPE me ensinou o que era
parceria, sempre disponivel, tendo como
principal objetivo a melhor formagdo do

aluno[...].

Outro aspecto que merece ser destacado é que os
docentes tiveram a oportunidade de aprender sobre me-
todologias ativas de aprendizagem e inserir as Tecnologias
Digitais da Informagdo e Comunicagdo (TDICs) na pratica
docente. Este é um ponto sensivel no dia a dia dos professo-
res, pois muitos deles ndo tinham experiéncia na utilizacédo
ou nunca haviam recebido formacao para tal. Isso repercu-
tiu e continuara repercutindo no SUS, afinal, a maioria dos
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professores sdo docentes de Instituicbes de Ensino Supe-
rior, em cursos de graduacdo e pds-graduacdo na éarea da
Saude, e poderao aplicar, naqueles espacos, muito do que
aprenderam nesse projeto. Os relatos a seguir reforcam
esse argumento:

[Na UNA-SUS UFPE], desenvolvi a capaci-
dade de apreensado e conhecimento sobre
a utilizacdo de tecnologias de informacéo
e comunicagao, que possibilitou o aprimo-
ramento em outros espacos de educacéo
e formacdo em saude.

[A partir da experiéncia na UNA-SUS UFPE],
posso dizer que fiquei mais confiante em
desenvolver atividades como professora
e/ou tutora, aperfeicoei métodos de ava-
liagdo, métodos de correcdo de TCC, leitu-
ra critica, praticidade de utilizar plataforma
EAD (confesso que [a da UNA-SUS UFPE]
foi a melhor que ja utilizei).

[A partir da experiéncia na UNA-SUS UFPE,
aprendi sobre] TIC, Metodologias Ativas,
EAD.

6 A EQUIPE DE TUTORES

Os tutores foram atores centrais neste projeto, pois
acompanharam os trabalhadores-discentes durante todo o
percurso de aprendizagem. Uma vez selecionados, os vin-
te e sete tutores que atuaram nas trés turmas passaram por
formacao inicial presencial, que aconteceu na UFPE. Nesse
momento, foram discutidos o papel dos tutores, os princi-
pios pedagdgicos que norteavam o curso, apresentadas e
experimentadas as ferramentas tecnoldgicas que seriam uti-
lizadas.
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Concluida a fase inicial preparatéria, os tutores eram
acompanhados, regularmente, pela supervisdo académica
e coordenacao técnico-pedagdgica, que mantinham conta-
to frequente com os mesmos por meio da Sala de Apoio aos
Tutores, um espacgo de acesso restrito aos tutores e equipe
de supervisdo, disponivel no AVA.

Para manter uma rotina de educagao permanente com
os tutores, foram realizados encontros mensais, presenciais
ou online, que tinham dois momentos: no primeiro, discu-
tia-se questdes técnicas e operacionais do dia a dia na tuto-
ria. No segundo, criou-se um espaco para acolher deman-
das que iam além de questdes técnicas, ou seja, assuntos
de ordem pessoal, mas que, de algum modo, repercutiam
nas atividades de tutoria. Reconhecendo que as soft skills
podem otimizar o desenvolvimento de habilidades técnicas,
as hard skills, também foi trabalhado o desenvolvimento de
habilidades socioemocionais com a equipe de tutores, en-
tre elas a colaboracao, abertura para o novo, o autocuidado,
respeito, trabalho em equipe, a amabilidade, proatividade e
a aprendizagem continua. Com isso, formou-se uma rede de
apoio entre coordenagao, supervisdo académica e tutores,
que foi fundamental para superar obstéaculos, assim como
promover melhorias continuas no processo de trabalho que,
por sua vez, geravam melhorias no curso de especializagao.
As narrativas a seguir exemplificam o impacto dessa dinami-
ca de trabalho no cotidiano dos tutores:

Foram valiosas as reunides, com trocas de
experiéncias, dindmicas, fala e escuta. Me
ajudou muito no aprimoramento do traba-
lho em equipe, no aprendizado em saber
lidar com os alunos, com a equipe de coor-
denacao/supervisdo/tutores. S6 tenho que
agradecer pela minha evolugdo profissio-
nal e pessoal.
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As reunides sempre foram espacos
de muita troca. Em alguns momentos
se tornavam tensos, pelas demandas
existentes e pelo padrdao de qualidade
exigido. Mas, sempre foram muito
positivos e construtivos.

Boa parte dos tutores também eram profissionais de
saude da rede de servigos do SUS. Assim, tiveram a oportu-
nidade ndo sé de se desenvolverem como tutores, mas tam-
bém de incrementar o processo de trabalho no SUS, a partir
dos aprendizados obtidos no projeto, o que demonstra o
impacto do projeto para além do publico diretamente en-
volvido com o mesmo, como pode ser visto nos argumentos
a seguir:

Desenvolvi habilidades no AVA/Moodle e
aprendi conhecimentos educativos rela-
cionados a EAD que inclusive me estimu-
laram e proporcionaram ferramentas para
desenvolver um curso de capacitagdo EAD
na area de esquistossomose na minha ins-
tituicdo de trabalho. Aprendi sobre a di-
namica do ensino-aprendizagem da EAD,
principalmente no planejamento e avalia-
cdo das atividades, e das possibilidades ao
nivel de construcdo e avaliagdo de conteu-
dos. E, por fim, [a experiéncia] proporcio-
nou atualizacdo constante nas teméticas
relacionadas a Atencdo Basica a Saude [...].

[...] Muitas vezes utilizei ferramentas ou
ideias discutidas nos féruns e atividades
da especializagdo na minha pratica docen-
te na USF ou no cuidado aos usuarios.
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7 PERCEPCOES DOS MEDICOS-ESTUDANTES
ACERCA DO CURSO DE ESPECIALIZACAO

Os médicos-estudantes foram convidados a avaliar
cada uma das treze disciplinas que compuseram a especia-
lizacdo, de modo que as disciplinas e turmas subsequentes
eram continuamente melhoradas a partir das percepcdes
apresentadas e, ao final do curso, fizeram uma avaliacéo glo-
bal do mesmo.

Nesta secdo, é apresentada uma sintese dos resul-
tados obtidos nas trés turmas ofertadas. Dos 966 médicos
ingressantes na especializagdo, 822 chegaram ao final do
curso. Destes, 70,12% foram aprovados na especializacao.
A avaliacdo final do curso, respondida por 107 trabalhado-
res-estudantes, revelou que: 99% deles concordam ou ten-
dem a concordar que aprenderam muito como curso; 100%
concordam ou tendem a concordar que os conteddos abor-
dados foram e serdo Uteis para a pratica profissional; 99%
concordam ou tendem a concordar que a linguagem utiliza-
da nos materiais didéticas foi adequada as suas necessida-
des; 99% concordam ou tendem a concordar que os tutores
deram o suporte necessario para desenvolver o curso de
modo satisfatério; 98% confirmam que foi positiva a expe-
riéncia no Programa Mais Médicos.

Esses dados foram endossados nos TCCs, especifica-
mente no momento em que os cursistas foram convidados a
fazer uma reflexao sobre os aprendizados obtidos na espe-
cializacdo e os impactos das microinterven¢des no cotidia-
no da APS. Destacam-se o reconhecimento dos discentes a
importancia do curso para aprimorar o olhar sobre as neces-
sidades da comunidade e o processo de trabalho na APS,
como pode ser visto nas narrativas a seguir:
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[...] Como mais uma experiéncia adquirida
nos meus 40 anos de profissdo, o desen-
volvimento desse trabalho foi inovador. Ja
vivenciei diversas situagdes, mas nenhuma
se compara, cada qual teve um significa-
do diferente em meu crescimento como
pessoa e como profissional. [...] Conheci
as mais diversas necessidades, bem como
analisei as melhores formas de supri-las.
Nem sempre foi perfeito, tivemos obstacu-
los no desenvolvimento de alguns pontos,
j& em outros conseguimos obter sucesso
sem muita dificuldade. Os empecilhos fo-
ram desafiadores. A Equipe de Saude foi
ativa, sempre disposta a realizacdo do que
fosse necessario ao bom desenvolvimen-
to das microintervencgdes. Foi gratificante!
Essa é a palavra!

[...] Eu, recém-formada, me deparei com
algumas situagdes em que eu tinha o de-
sejo de melhorar, porém, talvez por falta
de experiéncia, ndo sabia como colocar
em pratica as ideias que surgiam. Dessa
forma, cada disciplina vista no curso me
instruiu, orientou e capacitou a organizar
as ideias para colocé-las em pratica. Além
disso, também pude enxergar alguns ou-
tros problemas a serem resolvidos, antes
ndo notados por mim. Juntamente com a
equipe da unidade [...] pudemos perceber
melhorias na qualidade da assisténcia aos
usuarios da unidade apds a implementa-
¢do de algumas medidas [...].

Outro aspecto que merece ser destacado é a impor-
tancia dos espacos de educacdo permanente para fomentar
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a aprendizagem entre pares. Neste projeto, por meio do esti-
mulo ao compartilhamento de experiéncias, os discentes pu-
deram conhecer a realidade de colegas que atuam em con-
dicoes semelhantes, bem como as estratégias que utilizam
para resolver as demandas que se apresentam no cotidiano
do trabalho em salde, o que, muitas vezes, contribuiu para a
solugdo das suas préprias demandas, como relatado a seguir:

Os féruns com a participagao de todos os
integrantes da turma, do meu ciclo, tam-
bém foram de muita importédncia na mi-
nha jornada [...], enquanto lia os relatos
de cada um e suas respectivas propostas
para melhoramento ou resolugdo de uma
determinada situacéo, conseguia ter novas
ideias e sugestbes para melhoria de pro-
blemas semelhantes na unidade de saude
que trabalho [...].

9 CONSIDERACOES FINAIS

Ha uma série de atividades que acontecem nos bas-
tidores da oferta dos cursos de especializacdo que, apesar
da relevancia, costumam passar despercebidas, mas que
deixam marcas muito importantes. Para além dos médicos, a
equipe de desenvolvimento, os professores e os tutores tive-
ram oportunidade de desenvolver e aprimorar habilidades
e competéncias técnicas, emocionais, comportamentais e
interpessoais que nao os tornaram apenas profissionais me-
lhor qualificados e garantiram que fosse possivel colocar em
pratica o que estava previsto TED N° 15/2017 e no Projeto
Pedagdgico do Curso, mas favoreceram que sejam pessoas
com olhar cada vez mais humanizado, acolhedor e empético,
tdo necessario para bem viver na contemporaneidade.

Fica aqui o relato de um curso baseado em metodolo-
gias verdadeiramente ativas, que apostou na aprendizagem
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baseada em problemas, na aplicabilidade dos aprendizados
no cotidiano do SUS, em estimular as pessoas a serem au-
tdbnomas e protagonistas do seu desenvolvimento pessoal
e profissional, que se preocupou em incentivar a melhoria
continua do processo de trabalho da equipe de desenvolvi-
mento do projeto e também das equipes de saude.

Este projeto contou com pessoas satisfeitas e orgu-
lhosas dos trabalhos que desenvolveram que, sem duvidas,
promoveram melhorias nos sistemas de satde e de ensino.
Facil ndo foi, os desafios foram muitos, mas os resultados
aqui apresentados deixam a certeza de que foi feito um tra-
balho resolutivo, eficiente e eficaz.
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CAPITULO 12

O APOIO DA GESTAO PARA EDUCACAO
PERMANENTE EM SAUDE: PANORAMA A
PARTIR DA ESPECIALIZACAO NO AMBITO

DA SAUDE DA FAMILIA/UNA-SUS

Débora Dupas Gongalves do Nascimento
Silvia Helena Mendonca de Moraes

Inara Pereira da Cunha

Alysson Feliciano Lemos

Vicente Sarubbi Janior

1 INTRODUCAO

A Educacdo Permanente em Saude (EPS), adotada
como politica nacional desde 2004 (BRASIL, 2004) é, indu-
bitavelmente, um dos caminhos mais promissores para pro-
mover mudangas significativas nos processos de trabalho
em saude, por meio da andlise do cotidiano de trabalho,
em busca de alternativas para os problemas concretos, ten-
do como pressupostos a (re)organizacdo dos processos e a
qualificacdo das praticas em saude.

Além de ser uma estratégia politica do Sistema Uni-
co de Saude (SUS) para formacéo e o desenvolvimento dos
trabalhadores da salude, a EPS pode também ser considera-
da uma estratégia pedagdgica, na medida que orienta uma
pratica de ensino-aprendizagem voltada para a problemati-
zagao, aprendizagem significativa, integracdo ensino-servi-
¢o, em uma dimenséao ético-politica (CECCIM, 2005).
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Nessa perspectiva,a Educacgdo a Distéancia(EaD)segue
emergindo como uma estratégia potencializadora para a
realizacdo da EPS, uma vez que permite a democratizacédo
ao saber, pois assegura o acesso ao conhecimento para os
trabalhadores da saude, transpondo as barreiras de espaco
e tempo para o estudo. A flexibilidade e capilaridade sdo
algumas caracteristicas importantes da EaD que facilitam o
processo de EPS (SILVA et al., 2015; CEZAR et al., 2019).

Os recentes acontecimentos de grave crise
sanitaria que assolaram o pais, como a epidemia da zika e
chikungunya em 2015, e a pandemia da COVID-19 em 2020,
podem ilustrar o qudo vantajosa e necessaria é a unidao da
EPS com a EaD, uma vez que foram disponibilizados (em
um curto espaco de tempo, e de maneira oportuna), uma
gama de cursos online de forma a garantir aos profissionais
da saude rapido acesso a um conhecimento de qualidade,
que os subsidiassem para a realizacdo de uma préatica mais
efetiva (do diagndstico ao manejo clinico), bem como para a
organizacao dos servicos (DA SILVA et al., 2020).

Nesse cenario, a Universidade Aberta do SUS (UNA-
-SUS) que, desde a sua criagdo em 2010, atende as neces-
sidades de capacitacdo e educagdo permanente dos profis-
sionais da salude, pode ser reconhecida como importante
estratégia politico-educacional na medida que vem possibi-
litando a qualificacdo das préticas dos profissionais da saude,
alinhando os pressupostos da EPS com os beneficios da EaD.

Os cursos de pds-graduacao lato sensu, no ambito da
Saude da Familia, ofertados aos profissionais da satde pelas
instituicdes de ensino superior (IES) que compdem a Rede
UNA-SUS, tém seus projetos pedagdgicos orientados para
a utilizagdo do lécus de trabalho em saude, aproximando os
profissionais estudantes a realidade e as necessidades de sau-
de em uma abordagem dialdgica, problematizadora, critica e
reflexiva, visando ao favorecimento da melhoria do cuidado,
de maneira resolutiva (THUME et al., 2016; CEZAR et al., 2019).
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E notdria a relevancia da incorporacdo da EaD nas
estratégias de EPS. No entanto, ha escassez de estudos
que demonstrem o apoio da gestdo nesse tipo de oferta
educacional. Uma vez que a EPS é pautada na melhoria dos
processos de trabalho, torna-se primordial que a gestédo
dos servicos de salde ndo apenas apoie a realizacdo de
cursos de EPS, como também estimule a participacdo dos
profissionais mediante a garantia de um horério protegido
para estudo, a disponibilizacdo de um local adequado e de
equipamento necessario, bem como o envolvimento nas ati-
vidades propostas, inclusive em propiciar boas condigdes
para que no transcorrer da elaboracdo e desenvolvimento
de trabalhos de conclusdo de curso, quando assim houver,
sejam ratificados de sua importancia no percurso da forma-
cdo profisisonal.Assim, o presente capitulo objetiva discutir
o apoio da gestdo na realizacdo de cursos de especializacdo
no ambito da Saude da Familia, ofertados pelas instituicdes
de ensino que fazem parte da Rede UNA-SUS.

2 TRAJETORIA METODOLOGICA

Trata-se de um estudo qualitativo, transversal, descri-
tivo, realizado por meio de entrevistas semiestruturadas com
egressos dos cursos de especializagdo no ambito da Saude
da Familia ofertada pela UNA-SUS, que estavam atuando
em 2020, na rede de atengao priméria, e gestores dos esta-
belecimentos de saide em que esses egressos fazem parte.

Os resultados para esse estudo derivam da terceira
etapa da pesquisa nacional: “Avaliacdo do processo educa-
tivo dos cursos de especializagdo no ambito da Sadde da Fa-
milia ofertados pela Rede UNA-SUS e seu efeitos na Atencéo
Primaria a Saude”, coordenada pela Fiocruz Mato Grosso do
Sul, em parceria com a UNA-SUS, e aprovada pelo Comi-
té de Etica e Pesquisa da Fiocruz Brasilia (Parecer nimero
3.548.461).
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Com o propdsito de investigar o apoio da gestao no
suporte a qualificacdo e a formacdo dos trabalhadores em
seu percurso na especializagdo no ambito da satde da fami-
lia, foram selecionados para o estudo participantes/egres-
sos de cursos de especializagao, ofertados pela rede UNA-
-SUS, nas cinco regides do pais.

A selecdo da amostra para essa etapa deu-se da se-
guinte maneira: apds um sorteio de todos os participantes
da segunda etapa (egressos, reprovados e abandonos), foi
elaborada uma planilha em Excel em que constavam 367
egressos. A partir dessa planilha, foram escolhidos por con-
veniéncia quatro (04) egressos de cada escore, pertencen-
tes a cada regido do pais e, consequentemente, seus res-
pectivos gestores e unidades de salde, com a finalidade de
produzir dados que contemplassem homogeneidades dis-
cursivas, consonancias e possiveis dissonancias, assim como
a busca pela diversidade discursiva, para contemplar as di-
ferentes caracteristicas do grupo social estudado (MINAYO,
2010).

Os dados foram coletados nos meses de outubro a
dezembro de 2020 e foram incluidos egressos da especiali-
zagao e gerentes de unidades de saude, em 11 municipios
distribuidos nos estados do Para (Regidao Norte), Ceara (Re-
gido Nordeste), Sdo Paulo (Regido Sudeste), Mato Grosso
do Sul e Goias (Regido Centro-Oeste) e Rio Grande do Sul
(Regido Sul). Para esta pesquisa foi constituida uma amostra
de 19 egressos e 19 gerentes de unidades, N=38. Cabe des-
tacar que o termo “gerente”, para esse estudo, refere-se ao
responsavel direto pela gestdo da unidade de saude, o qual
cada egresso fazia parte. Na auséncia deste, poderia ser en-
trevistado o coordenador de atengdo priméria a saide do
municipio.

Foram realizadas entrevistas semiestruturadas com
roteiros pré-testados para cada grupo de profissionais in-
vestigado - egressos e gerentes. No roteiro havia perguntas
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sobre o suporte ofertado pela gestdo para a formacdo em
saude da familia.

Para o grupo de egressos foi ainda perguntado se du-
rante realizacdo da especializacdo, houve a participagado da
gestdo e ou da equipe na elaboragado/implantagao do Proje-
to de Intervencao do curso, realizado pelo egresso.

Para o grupo dos gerentes foram realizadas duas per-
guntas em especifico, investigando de que maneira Educa-
cdo Permanente em Saude pode contribuir com a qualidade
dos servicos ofertados e, como a educacdo a distancia pode
ser uma ferramenta importante para a Educacdo Permanen-
te em Saude.

As entrevistas foram realizadas in loco, nos munici-
pios/Unidades de Saide em que se encontravam os egres-
sos e o tempo de duragao variou de 15 a 50 minutos. Foram
gravadas em audio e transcritas posteriormente na integra.

O conteludo das transcricdes foi sistematicamente
tratado, e assim confeccionado um banco de dados para
o processamento de dados no software Nvivo Release 1. A
andlise lexical (vocabulario) foi realizada com o intuito de
captar termos mais frequentes e recorrentes para ambos os
grupos estudados.

Também foi realizada a anélise de conteddo temati-
co-categorial, o que possibilitou a observacao e anélise das
unidades tematicas, categorias empiricas que emergiram a
partir dos sentidos inferidos pelos pesquisadores ancora-
dos nos registros dos relatos obtidos (BARDIN, 2011). Todo
o percurso de anélise foi realizado no software Nvivo, pro-
duzindo matrizes de codificacéo, tabelas e gréficos para a
apresentacdo dos resultados.

Os dados produzidos foram analisados por meio da
técnica de anélise de conteldo, a partir das aproximagdes e
singularidades apresentadas nos relatos de egressos e ge-
rentes, selecionados para este estudo. As matrizes de codi-
ficacao, tabelas e graficos foram exportados, apds a anélise
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das varidveis sociodemograficas em conjunto ao material
empirico contido nas falas de ambos os grupos investigados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

O grupo constituido pelos egressos apresentou maior
prevaléncia de mulheres (70%). O grupo dos egressos tém
como exercicio profissional a enfermagem (50%) e a medici-
na (45%). O tempo de formacgao (graduacéo) concentrou-se
em sua grande maioria na faixa de 11 a 20 anos de forma-
do(a) (70%).

Quanto ao grupo dos gerentes, também prevaleceu
em sua grande maioria o sexo feminino (85%). A enferma-
gem foi a categoria profissional de maior prevaléncia (65%),
tendo as demais categorias, cada, apenas 5% do ndmero
total de profissionais que desempenham esse papel. Esses
dados sdo corroborados pelo estudo ARCARI et al. (2020),
sobre o perfil do gestor no estado do Rio Grande do Sul,
que também prevaleceu o sexo feminino (58%) e a catego-
ria profissional da enfermagem na fungdo de gestao.

A andlise das respostas sobre a disponibilidade por
parte da gestdo para fornecer suporte a formacao, foi reali-
zada pelo agrupamento das cinco regides investigadas. Foi
possivel observar que na sua quase totalidade, egressos e
gerentes das cinco regides investigadas relataram haver a
disponibilidade de equipamentos, horarios e liberacdo de
atividades no suporte a formagao do egresso (Figura 1).
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Figura 1. Disponibilidade horérios e liberagdo de atividades
a formacao do egresso, por egressos e gestores, 2020.
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Fonte: Do(a)s Autore(a)s.

Héa aproximagdes com bastante semelhanca nas justi-
ficativas trazidas de ambos os grupos sobre a disponibilida-
de de horéario e a liberagcdo das atividades voltadas a prote-
ger o tempo de estudo do profissional. A disponibilidade de
um periodo ou dia livre de estudo, de liberacdo para a rea-
lizacdo de cursos e capacitacdes, bem como o bloqueio na
agenda, sdo trazidos como uma importante guarida para a
manutencao das horas de estudo dos egressos. Houve boa
concordéncia nas frequéncias entre egressos e gerentes so-
bre a disponibilidade de horérios e liberacao de atividades,
assim como nos locais em que esse tempo nao foi prioriza-
do pela gestéo.
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Ainda assim, cabe ressaltar que em quatro das cinco
regides, foram relatadas situagdes em que os egressos trou-
xeram a ndo disponibilidade de horério para o estudo.

De acordo com Vendruscolo et al. (2020), o apoio da
gestdao é uma importante estratégia para a educacéo per-
manente em salde. Para que ela se efetive na pratica, faz-se
necessaria a institucionalizacdo das iniciativas formativas,
com espacos protegidos para participacdo dos profissionais
e problematizacado da realidade, de forma individual e, em
equipe, com vistas as transformagdes nos processos de tra-
balho em sadde.

Sim, (...) eu lembro que nds bloqueamos
sim um horério especifico para que fosse
possivel realizarmos essas atividades (Ge-
rente 4115, Sudeste).

Sim. Eu sempre tive o meu dia livre. Eu
posso escolher o dia para meu estudo
(Egresso/a 6510, Norte).

Nao. Foi tudo feito assim, tudo extra
(Egresso/a 7058, Sul).

Eu te confesso que eu nem sabia que a en-
fermeira participava dessa especializacdo
e que por exemplo, ela precisaria destinar
uma Carga Horéria, na Carga Horéria do
Trabalho dela (Gerente 1001, Norte).

Quanto a disponibilidade de equipamentos como
computador, internet, cdmeras, microfones e outras estrutu-
ras tecnoldgicas para a realizagdo da formagao na especiali-
zacdo, ou de outras atividades voltadas a formacao do pro-
fissional, em grande parte das regides houve relatos sobre a
oferta dos equipamentos, havendo ainda boa consonéncia
de egressos e gestores sobre o material ofertado (Figura 2).
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Figura 2. Disponibilidade de equipamentos no suporte a
formacao do especializando, por egressos e gestores, 2020.
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A regido norte apresentou uma particularidade, em
que ndo houve consideracdes favoraveis sobre a disponi-
bilidade de equipamentos para o suporte a formacdo do
egresso. Essa tematica trouxe uma certa dissondncia em
que egressos salientaram com mais énfase sobre os recur-
sos ndo disponibilizados.

Nao, ndo teve disponibilizacdo de nenhum
tipo de recurso. Inclusive quando o pesso-
al da gestdo manda link para a inscricdo de
curso, tudo, a gente nao tem essa libera-
cdo para usar nenhum tipo de ferramenta
(Egresso/a 4239, Sudeste).
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Nao. Eu acredito que esses equipamentos
seriam de iniciativa do Estudante que esta
fazendo o Curso (Egresso/a 1003, Norte).

Nao. Na Secretaria, a dificuldade que a
gente tem é que faltam muitos equipa-
mentos para passar ao profissional (Geren-
te 6510, Norte).

Sobre a disponibilidade de horérios, liberacdo das
atividades e oferta de equipamentos, foi possivel observar
que para os egressos a protecdo de seu estudo perpassa
pela importancia de poder escolher, o dia e os melhores ho-
réarios para o seu estudo. Contar com a equipe e a geréncia
é um fator de grande importancia, quando a questdo passa
pela liberacdo e a flexibilidade com os horérios voltados as
aulas e a capacitacdo que ocorre no horario de servico.

Para os gerentes, dar suporte ao profissional envolve
disponibilizar uma estrutura que possibilite a ele a realiza-
cdo do estudo dentro da unidade de satide. Também so ci-
tadas pelos gerentes a importancia da liberacdo de horarios
voltados a educagdo permanente, como o periodo em que
a equipe trabalha conjuntamente, importante espaco para a
formacao do especialista em sadde da familia e oportunida-
de para aliar a teoria a pratica.

Foi possivel ainda constatar a importante consonan-
cia entre aquilo que egressos e gerentes salientam como
equipamentos de fundamental importéncia no suporte a
formacdo - o computador e a internet, sdo meios de suma
importancia para que o estudo possa ocorrer na unidade.
Em seguida, também hé falas sobre os periféricos como
cameras e microfones, muito embora as salas ndo estejam
preparadas com materiais multimidia e nem pensadas para
reunides em video chamada.

Sobremaneira, para os egressos é de fundamental im-
portancia que exista o acompanhamento de gerentes e da
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equipe voltados as atividades realizadas ao longo do curso.
Ao investigar a participagao da equipe ou gestdo na elabo-
racdo de projetos de intervencao realizados pelos egressos,
as falas ressaltam qudo substanciais sdo as discussdes em
equipe, em que o estudo faz sentido ao ser aplicado na pra-
tica.

Seja pelo carater pedagdgico ja previsto em alguns
cenéarios em que o projeto traz um elemento problematiza-
dor para ser discutido, seja pelo amparo as questdes que
surgem frente as dificuldades existentes na atencédo e no
cuidado, a equipe teve em varias exposi¢des, um importante
papel no auxilio ao intento de pesquisa e ou de projetos de
intervencao (53% dos egressos tiveram apoio da equipe). Ja
a gestdo ndo apareceu nas explanacdes como participe no
apoio a elaboracdo de projetos de intervencao.

A equipe me ajudou com a questdo de
pesquisa, né. Foi tranquilo, ndo, eles ajuda-
ram bem nessa questdo (...). Isso, eles me
ajudavam muito nisso. Nao tenho do que
me queixar, nao (Egresso/a6100, Centro-
-Oeste).

Eu cheguei a ter... Mas com o gerente
nao, mas mais com a equipe, porque a
gente tinha que trazer, era um projeto de
intervencao e conversar com a equipe e
tudo mais, pra ver como é a abordagem
de cada um, a participagdo de cada um,
apesar do seu trabalho ser seu (Egresso/a
4148, Sudeste).

Outro salutar tema investigado trouxe o olhar dos ge-
rentes sobre as contribuicdes da EPS para a qualidade dos
servicos ofertados. Segundo os gerentes, a EPS contribui
para melhorar o processo de trabalho. Ao se capacitar, os
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profissionais se qualificam, tanto pelo compartilhamento de
ideias quanto pela aquisicdo do saber fazer (Tabela 1).

Tabela 1. Concepcédo dos gerentes sobre as contribuicdes
da Educacdo Permanente em Saude para a qualidade dos
servicos ofertados, 2020.

Frequéncia de Citacdes dos
Gerentes (N=19)

Contribui Para atualizacde do profissional 9

Aumenta a qualidade do servico e a adesdo do usuario

Aspectos que poderiam melhorar

D& sustentagcao a continuidade do servigo

Compreensdo das necessidades locais do territério

Capacitam os profissionais no suporte educacional aos estudantes de diversas areas

Pensa que sim, mas ndo especifica

Total codificado 20

Categorias tematicas

- kNG

Fonte: Do(a)s Autore(a)s.

Estudos realizados em Porto Alegre (com médicos do
Programa Mais Médicos), e em Sao Paulo (com médicos, en-
fermeiros e odontélogos) sobre a percepgdo dos egressos
das IES pertencentes a Rede UNA-SUS, também evidencia-
ram a poténcia da especializagdo ofertada quanto a contri-
buicdo na melhoria dos processos de trabalho e no cotidia-
no das praticas (MARIN et al., 2017; CEZAR et al., 2019).

Por fim, quando interrogado(a)s sobre as contribui-
coes que a Educacdo a Distancia pode ter como uma ferra-
menta importante para a EPS, os gerentes trouxeram posicio-
namentos, em grande parte positivos, com as falas voltadas
para os cursos online. Houve também um posicionamento
negativo e explanagdes sobre os desafios ainda enfrentados
para a implementacdo desta modalidade de ensino.

Os posicionamentos positivos acerca da EaD versa-
ram sobre o ganho de tempo frente a uma rotina cheia de
ocupacdes; é um importante acesso para se chegar aonde
se deseja com a educagao, se realizada com bom propé-
sito e honestidade; oportuniza aprimoramento em tempos
de pandemia; é uma ferramenta essencial para atualizagdo
profissional, recebendo incentivo da gestdo para as horas

PRATICAS INOVADORAS DA REDE UNA-SUS
Formacao Profissional e o Direito a Saude: Evidéncia Cientifica e a Qualidade da Pratica




de estudo; é uma maneira de ter sempre cursos importantes
e acessiveis; facilita o aprendizado frente as distancias fisicas
e o tempo de deslocamento. Como aspecto negativo, a in-
suficiéncia no tocante ao desenvolvimento das préaticas em
detrimento da proposta presencial.

Os desafios relacionam-se as necessidades de se
adequar as mudancas advindas das novas geracdes; o de-
sejo de manter o semipresencial, ainda que se reconheca
que no momento a EaD vem sendo cada vez mais utilizada;
conciliar a gestdao do tempo com o estudo autodirigido e a
necessidade de internet que comporte o acompanhamento
das atividades.

A fim de superar outros desafios existentes, no tocan-
te aos aspectos formais, para Veloso; Mill (2021), a institucio-
nalizagdo da EaD é condicdo indispensavel para a perenida-
de da modalidade, haja vista a necessidade de inclusdo da
modalidade no aparato burocrético das instituicdes, assim
como a ampliagdo de infraestrutura e tecnologias.

4 CONSIDERACOES FINAIS

O apoio da gestdo para realizagdo de cursos de es-
pecializacdo no ambito da Saude da Familia, ofertados pela
Rede UNA-SUS, esteve presente cinco regides do pais, a
partir da disponibilizagdo de equipamentos, horérios prote-
gidos e liberagcao de atividades, exceto na regido norte. No
entanto, este apoio nao foi uniforme, dada as singularidades
loco regionais e a indisponibilidade de recursos, especial-
mente de equipamentos.

Os cursos de especializagdo mostraram-se potentes
na mobilizacdo das equipes pelos egressos, para constru-
cdo de projetos de intervengao na perspectiva da EPS, as-
sim como para melhoria da qualidade do servigo ofertado e
transformagdes dos processos de trabalho, na 6tica da ges-
tao.
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Apesar dos avancos e da incorporacdo da EaD, es-
pecialmente no atual contexto de crise sanitéria, faz-se ne-
cessario avaliarmos e refletirmos sobre a potencialidade
das iniciativas existentes, e mapear outras que se mostram
necessarias, a fim de fortalecer o papel politico e estratégi-
co da EPS como orientadora de educagdo e formacéo dos
trabalhadores para e do SUS.
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CAPiTULO 13

PERCEPCOES DOS PROFISSIONAIS DE
SAUDE ACERCA DO CURSO AFECCOES
NEUROLOGICAS COMUNS DA ATENCAO
PRIMARIA DA UNA-SUS UFOP

Helton Cristian de Paula
Adriana Maria de Figueiredo
Leonardo Cangado Monteiro Savassi

1 INTRODUCAO

Problemas neurolégicos representam um dos cinco
grupos mais frequentes de queixas de pessoas que se
consultam na Atencgao Priméria. Em um estudo de demanda
espontdnea neste nivel de atencdo, identificou-se que
estes problemas se apresentam como motivo comum de
consultas especialmente ao longo da faixa etéria do adulto,
e que a cefaleia é a queixa mais relatada em atendimentos
(LANDSBERG et al., 2012).

A"UNA-SUS UFOP”, desde 2014, é a representacédo da
Universidade Federal de Ouro Preto (UFOP) junto a Univer-
sidade Aberta do Sistema Unico de Saude (UNA-SUS), sur-
gida das colaboragcdes de docentes da Escola de Medicina
(EMED) nos programa de Educacdo Permanente em Saude
da Secretaria Executiva (SE) da UNA-SUS e da parceria com
docentes e equipe de producdo do Centro de Educagao
Aberta e a Distancia (CEAD) da UFOP (SAVASSI et al., 2017).

A UNA-SUS UFOP surge do processo de capacitagao
destes docentes da somada a encomenda de apoio e pro-
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ducdo de cursos trouxe experiéncias inovadoras na cons-
trucdo de cursos baseados em tecnologias. Apoia-se nos
conceitos da Construcdo Reversa de Cursos mediante Ma-
peamento de Objetivos de Acdo; sua estratégia pedagdgi-
ca é centrada nas trilhas de aprendizagem baseadas em to-
madas de decisdo com multiplos desfechos e sua légica de
producédo inclui a granularidade dos objetos educacionais,
e o compromisso com a producdo destes objetos com a dis-
ponibilizacdo de materiais para utilizacdo do cursista apds o
término da agdo educativa (FIGUEIREDO et al., 2018).

Galgada pelos preceitos da Educacdo Permanente
em Saude, a UNA-SUS UFOP entende que o trabalho com
educacdo a distancia ndo se exime da reflexdo sobre os mo-
delos e praticas educacionais que fundamentam o proces-
so que faz convergir saberes epistemoldgicos, didaticos e
tecnoldgicos em uma rede de conexdo que intermedia os
sujeitos geograficamente dispersos (SANTOS, 2010).

A construcdo do ambiente ou interface educacional
pela Educacao a Disténcia revelard um movimento comuni-
cacional e pedagdgico que conduzird a interatividade nesta
rede, de forma a auxiliar na elaboracdo e alcance de obje-
tivos educacionais que atendam as necessidades de apren-
dizagem estabelecidas nas demandas especificas a que se
destinam os cursos e programas educacionais. Deste modo,
Santos (2010), se refere a busca de garantia da interativida-
de e da co-criacdo em processos de EAD nos quais o “edu-
cando” seja provocado a aprender a partir da sua experién-
cia e de seu modo de interagir com o conhecimento.

O processo de producéo de cursos autoinstrucionais
em EAD, em consonancia com os propésitos da UNA-SUS e
imbuem de correntes epistemoldgicas do processo ensino-
-aprendizagem, trazendo para o ambiente virtual, escolhas
educacionais baseadas me fundamentacdes tedricas que
orientam a o planejamento e a elaboracéo destas propostas.

As trés correntes mais utilizadas na EAD sdo a cogni-
tivo-behaviorista, a socioconstrutivista e, mais recentemen-
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te, a conectivista. Na primeira, a aprendizagem é percebi-
da como mudanca de comportamento, obtida por meio de
estimulo e resposta. No construtivismo, a aprendizagem é
um processo de descoberta que combina experiéncias pes-
soais e seu conhecimento do mundo com a interagdo com
os pares e com os desafios que o meio fisico e social im-
poem (SIEMENS, 2004).

A conectivista, de acordo com Siemens (2004) pon-
dera que em face da dindmica de producdo de conheci-
mento na atualidade e de sua abundancia, para aprender, é
necessario ser cada vez mais capaz de desenvolver a habili-
dade de sintetizar e estabelecer conexdes em um conjunto
crescente e rapido de informagdes que se encontram dispo-
niveis na sociedade. Segundo o autor:

“Ainclusdo da tecnologia e do fazer cone-
x0es como atividades de aprendizagem
comeca a mover as teorias da aprendiza-
gem para uma idade digital” (SIEMENS,
2004, pag. 3).

O curso “Atencédo Aos Problemas Neurolégicos Fre-
quentes Na Atencéo Basica” foi ofertado pela Universidade
Federal de Ouro Preto no segundo semestre de 2020 na
plataforma UNA-SUS. Foram ofertadas 10.000 vagas, sendo
totalmente preenchidas, com 10.001 (dez mil e um) matri-
culados, oriundos de 2.201 (dois mil, duzentos e um muni-
cipios) em 431 regides de saude distintas, atendendo todos
os estados da federacgao. Este estudo analisa os resultados
das enquetes de abertura e encerramento do mesmo.

2 RESULTADOS

Foram analisadas as enquetes padronizadas do Siste-
ma UNA-SUS, apresentadas ao inicio (Enquete de Abertura)
e ao final (Enquete de Encerramento) dos cursos. A enquete
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de abertura teve 4.444 (quatro mil, quatrocentos e quarenta
e quatro) alunos, respondentes ou 44,44% dos participantes
do curso.

A primeira questdo “Como vocé ficou sabendo do
curso?” obteve os resultados apresentados abaixo:

Grafico 1. Resposta a questdo “Como tomou conhecimento
da oferta do curso” - UNA-SUS UFOP, 2020.

Como tomou conhecimento da oferta do curso
Por uma rede social

(Twitter, Facebook,
Linkedin, etc.)
4% Demais opces
B

Fonte: Dados da pesquisa (2021)

Conforme os dados apresentados no Gréfico 1, a
principal fonte que os alcangou para divulgacéo do curso foi
o proprio Portal UNA-SUS, alternativa indicada por cerca de
69% dos respondentes. Em seguida, cerca de 19% dos res-
pondentes indicaram que tomaram conhecimento do curso
através da indicacdo de outra pessoa, o popular “boca-a-
-boca”. A terceira opcéo foram redes sociais, o que confirma
a tendéncia de aumento da importancia dessas ferramen-
tas na rotina das pessoas. Agruparam-se as demais op¢des
as alternativas: Plataforma Arouca; Site de busca; Portal ou
blog vinculado ao Ministério da Saude; material impresso;
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outra alternativa - que juntas representaram os 8% restantes.
Estes dados reforcam a importancia do portal UNA-SUS e
das redes, juntos responsaveis por quase 9 em cada 10 par-
ticipantes do curso.

J& a Questao 2 buscou investigar os fatores que le-
varam os alunos a se matricularem no curso. Foram listados
cinco fatores:

1. Melhorar o desempenho profissional (F1);

2. Ampliar ou aprofundar o conhecimento sobre o

tema (F2);

3. Adquirir um certificado ou declaracéo (F3);

4. Resolver um problema com um caso ou situacéo

que estou vivenciando (F4);

5. Atender a uma recomendagdo do empregador (F5).

Foi solicitado que os respondentes atribuissem a
cada um destes fatores, uma nota de 1 a 5 em escala tipo
Likert, onde 1 significava que o fator era “nada importante”
para a decisdo de se matricular no curso, 2 era “pouco im-
portante”, 3 era "moderadamente importante”, 4 era “muito
importante” e 5 era “totalmente importante”. Os resultados
sdo os apresentados na Tabela 1.

Chama a atencao nos dados da tabela 1 que os dois
primeiros fatores, a saber: “melhorar o desempenho pro-
fissional” e “ampliar ou aprofundar conhecimento sobre o
tema"” foram indicados por cerca de 95% dos respondentes
como muito importante ou totalmente importante. J& “ad-
quirir um certificado ou declaragdo” ndo tem a mesma dis-
tribuicao, e o percentual de muito importante e totalmente
importante cai para cerca de 75%, embora quase 18% con-
sideram moderadamente importante. Esses dados denotam
que a certificagcdo ainda é um fator motivacional para que
influencia de alguma forma mais de 90% dos respondentes,
mas a maioria das pessoas que procura o Sistema UNA-SUS
o faz ndo para se certificar, mas principalmente para adquirir
conhecimento.
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Tabela 1. Influéncia de cinco fatores na decisdo de efetivar
matricula” - UNA-SUS UFOP, 2020.

Nota (Likert)*

Afirmativas 01 02 03 04
Melhorar o

desempenho 0,79% 0,70% 4,16% | 29,34%
profissional

Ampliar ou aprofundar
o conhecimento sobre 0,70% 0,47% 4,50% | 28,06%
o tema

Adquirir um
certificado ou 1,64% 5,04% | 17,75% | 33,93%
declaragao

Resolver um problema
com um caso ou
situacdo que estou
vivenciando

14,65% | 12,29% | 17,80% | 24,28% | 30,99%

Atender a uma
recomendagao do 29,48% | 12,49% | 14,38% | 19,78% | 23,87%
empregador

Fonte: Dados da Pesquisa (2021)

*Nota: 01 - Nada Importante; 02 - Pouco Importante; 03 - Moderadamente Im-
portante; 04 - Muito Importante; 05 - Totalmente Importante. A determinacéo
das cores segue a estratégia do “mapa de calor” com pontos de corte em 0-10%;
10-20%; 20-40%; 40-60%; acima 60%. Fonte: Dados da pesquisa.

Ja o Fator 4, “resolver um problema com um caso ou
situacdo que estou vivenciando”, foi apontado por pouco
mais da metade dos matriculados como muito ou totalmen-
te importante, e considerado pouco ou nada importante por
pouco mais de um quarto dos respondentes, enquanto o
ultimo fator, “atender a uma recomendagdo do emprega-
dor”, foi o item com maior equilibrio entre as repostas, com
cerca de 42% indicando que é um fator nada ou pouco im-
portante, e o mesmo percentual indicando ser um fator mui-
to ou totalmente importante, o que demonstra que decisdes
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de capacitacdo podem ser induzidas a partir do ambiente
de trabalho, mais do que por determinacao de gestores.

A questdo seguinte tratou do conhecimento prévio
sobre o tema do curso. Foi solicitado ao respondente que
atribuisse uma nota (de 0 a 10) para os conhecimentos pré-
vios sobre o tema do curso, sendo 0 considerado “sei pou-
co” e 10 considerado “sei muito”. Os resultados sdo apresen-
tados no grafico 2.

Grafico 2. Nota de conhecimento sobre o tema (0 a 10) -
UNA-SUS UFOP, 2020.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Os dados demonstram que dos matriculados do cur-
s0 sdo poucos que consideram que sabem pouco ou sabem
muito sobre o tema, sendo que mais da metade avaliam
seus conhecimentos sobre a temética com notas que variam
entre 5 e 7, demonstrando um conhecimento “mediano”
dos problemas neuroldgicos na Atengao Primaria.

Foi questionado ainda aos matriculados como pre-
tendiam participar do curso. E importante contextualizar
esta pergunta, pois os cursos oferecidos na UNA-SUS nem
sempre sdo concluidos. Isso ocorre pois tratam de temas
especificos da area de salde, e podem gerar interesse dos
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profissionais desta area para consultar algum material ou
conhecer um caso clinico ou questéo pratica sobre a temati-
ca do curso, ndo necessariamente sendo o objetivo do ma-
triculado obter o certificado. Neste contexto, sdo apresenta-
das no gréfico 3 abaixo as repostas obtidas:

Grafico 3. Resposta a Pergunta “Como pretende participar
do curso” - UNA-SUS UFOP, 2020.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).

A grande maioria dos respondentes, quase 83%, indi-
cou que pretende acessar todo o conteldo para se certifi-
car, o que corrobora com os dados do Fator 3 da questao 2,
que indicaram que mais de 75% dos respondentes conside-
ram a certificacdo muito ou totalmente importante.

Estes dados geram uma expectativa de muitos con-
cluintes, entretanto € preciso destacar que a oferta deste
curso aconteceu em meio a pandemia de COVID-19 que as-
solou o planeta a partir do inicio de 2020.

Este contexto provocou restricdes de circulagdo em
todo o planeta, com o objetivo de conter o avanco da doen-
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ca, e uma rapida reorganizacao do trabalho, que passou a
ser remoto naquelas atividades e fungbes possiveis, para
evitar o contato entre as pessoas e a propagacdo da doen-
¢a. Sendo um curso destinado a profissionais da saude, que
neste momento da pandemia fizeram um grande esforco
de trabalho para atender todas as pessoas afetadas, que se
multiplicavam dia a dia na rede de salde e nos hospitais de
campanha criados para dar suporte na pandemia, é razoavel
esperar que o cenario mudou da oferta do curso. Assim, a
expectativa de alguns matriculados em transformar seu es-
forco em mais conhecimento e um certificado pode ter sido
afetada em fungao do contexto, tanto em termos das incer-
tezas do mercado de trabalho, quanto as diferencas quanto
ao tempo disponivel para realizacdo de ac¢des educativas
em saude no formato a distédncia e maior literacia digital a
partir da necessidade de lidar com préticas de saide media-
das por tecnologias, a distancia.

Ao final do curso, a enquete de encerramento tem
o objetivo de receber dos cursistas um feedback do curso,
além de uma tentativa de analisar como foi a percepgdo em
relacdo também ao conteldo. Esse questionério teve um
ndimero consideravelmente menor de respondentes que o
inicial, com 589 repostas, ou 13,25% do total de responden-
tes inicial. Os dados sobre a realidade dos cursistas quanto
a disponibilidade sdo apresentados na Tabela 2.

Ositens A, B e C trataram da disponibilidade dos cur-
sistas para participarem das atividades propostas. Em média
25% dos respondentes afirmaram que concordaram ou con-
cordaram fortemente que outras atividades (A), atividades
do trabalho (B) ou questdes pessoais (C) comprometeram a
participacdo no curso. Foi um resultado de certa forma sur-
preendente, pois em funcdo do contexto de pandemia, era
esperado que este niumero fosse maior uma vez que a rotina
das pessoas foi alterada de forma significativa.
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Tabela 2. Realidade dos cursistas durante a oferta do curso
- UNA-SUS UFOP, 2020.

Afirmativas*
Nivel de
Concordancia A B C D
Discordo 26,99 | 28,52 | 31,24 | 20,54
Fortemente % % % %
. 31,41 31,58 | 36,33 | 35,31
Discordo

% % % %

Nem concordo 13,58 | 13,41 | 8,15 | 15,28 | 8,15 | 8,15 |13,75| 7,30
Nem discordo % % % % % % % %

19,19|17,49| 16,47 | 19,19 | 9,51 | 8,66 | 8,15 | 7,64

Concordo % % % % % % % %
Concordo 8,83 | 9,00 | 7,81 | 9,68 | 5,77 | 594 | 7,30 | 6,96
fortemente % % % % % % % %

Fonte: Dados da pesquisa (2021)

*Afirmativas: A. Outras atividades de estudo comprometeram a minha partici-
pacgdo; B.Atividades de trabalho comprometeram a minha participacdo; C. Mo-
tivos pessoais; comprometeram a minha participacao; D. Percebi que n&o tinha
conhecimentos prévios para realizar o curso; E. Percebi que o curso abordou
somente conteldos que eu ja sabia; F. Tive dificuldade de navegar no curso; G.
O certificado ndo era importante para mim; H. Tive dificuldades técnicas com o
computador, celular, tablet ou de acesso a internet. A determinacdo das cores
segue a estratégia do “mapa de calor” com pontos de corte em 0-10%; 10-20%;
20-40%,; 40-60%; acima 60%. Fonte: Dados da pesquisa.

O item D questionou o conhecimento dos cursistas
sobre o tema do curso. Foi interessante perceber que qua-
se 30% indicaram que concordaram ou concordaram for-
temente que ndo tinham conhecimentos prévios sobre o
tema, enquanto cerca de 55% discordaram ou discordaram
fortemente de que ndo tinham conhecimentos prévios do
tema, indice alinhado com as respostas obtidas no questio-
nario aplicado na abertura do curso, onde mais da metade
afirmou que tinha conhecimento que variava entre as notas
5 e 7 em uma escala que variava de 0 a 10.
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O item E questionou os respondentes se o curso abor-
dou somente conhecimentos que ja possuiam, ao que mais
de 75% dos respondentes discordaram ou discordaram to-
talmente, o que corrobora que houve relevancia na iniciativa
de oferta do curso e de seu conteldo para os profissionais
participantes.

Os itens F e H trataram de eventuais dificuldades de
acesso ao curso, onde novamente mais de 75% dos respon-
dentes indicaram que ndo enfrentaram dificuldades, e por
fim o item G tratou da questdo da certificagdo novamente.
Mais de 70% dos respondentes indicaram que a certificacdo
nao era importante, denotando que a busca por conheci-
mento possivelmente foi uma motivacdo maior que a busca
por certificacéo.

Outra questdo abordada foi o nivel de conhecimento
dos cursistas sobre o tema. O Gréfico 4 a seguir apresenta
estes dados, em comparagado com os dados ja apresentado
no Gréfico 2, onde a mesma pergunta foi feita, porém, antes
dos alunos terem participado do curso.

Grafico 4. Anélise comparativa da percepcado do conheci-
mento sobre o tema (0 a 10) antes e depois do curso -
UNA-SUS UFOP, 2020.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).
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Estes dados corroboram as anélises anteriores e
sugerem a importancia da oferta do curso, e especialmente
sua efetividade, j4 que um ndmero crescente de cursistas
indicou que seu nivel de conhecimento sobre o tema
melhorou.

3 CONSIDERACOES FINAIS

Percebe-se que a tematica dos problemas neurolé-
gicos na Atencdo Primaria é algo ainda desafiador para os
profissionais de saude, que informam ter conhecimento
apenas mediano sobre a temética, o que amplia a importan-
cia e a responsabilidade na producéo deste curso. Além dis-
to, a busca pelo conhecimento, neste curso, aparece como
o motivador mais importante, tanto na enquete de abertu-
ra quanto de encerramento, denotando uma demanda real
dos profissionais da Atencao Primaéria a Saude.

O contexto de pandemia, com uso diferenciado do
tempo para educagdo permanente e incertezas acerca do
futuro das praticas profissionais, pode ser um fator de confu-
sdo na analise dos dados, por um lado devido a mudanca na
disponibilidade de tempo e por outro pela sobrecarga dos
profissionais da Atencéo Primaria, bem como pela maior ex-
posicdo destes profissionais a tecnologias de informacéo e
comunicacdo durante o periodo pandémico.

A anélise dos conhecimentos antes e apds o curso su-
gere que o mesmo apresentou como desfecho a ampliacdo
do conhecimento dos cursistas quanto aos problemas neu-
rolégicos na Atencdo Primaria. Embora a anélise de desfe-
chos clinicos seja o método ideal de avaliar o resultado de
acdes educativas, este dado sugere indiretamente um im-
pacto relevante no Sistema Unico de Sautde.
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