@
‘..‘
UFG

UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS
INSTITUTO DE PATOLOGIA TROPICAL E SAUDE PUBLICA
PROGRAMA DE POS-GRADUACAO EM SAUDE COLETIVA

MAYARA CORREA DINIZ

As acOes de Educacao Permanente em Saude realizadas
pela Escola de Saude Publica de Goias (ESAP), de janeiro

de 2019 a dezembro de 2022: uma analise de percurso

GOIANIA
2025



13/02/2026, 17:23 Sistema Eletrénico de Informag¢des - Documento para Assinatura

Processo: Documento:

23070.060560/2025-51 5836961

UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS
INSTITUTO DE PATOLOGIA TROPICAL E SAUDE PUBLICA

TERMO DE CIENCIA E DE AUTORIZAGAO (TECA) PARA DISPONIBILIZAR VERSOES ELETRONICAS DE TESES

E DISSERTACOES NA BIBLIOTECA DIGITAL DA UFG

Na qualidade de titular dos direitos de autor, autorizo a Universidade Federal de Goids (UFG) a disponibilizar, gratuitamente, por meio da
Biblioteca Digital de Teses e Dissertacées (BDTD/UFG), regulamentada pela Resolugdo CEPEC n2 832/2007, sem ressarcimento dos direitos autorais, de
acordo com a Lei 9.610/98, o documento conforme permissdes assinaladas abaixo, para fins de leitura, impressdo e/ou download, a titulo de divulgacio
da producao cientifica brasileira, a partir desta data.

O conteuldo das Teses e Dissertacdes disponibilizado na BDTD/UFG é de responsabilidade exclusiva do autor. Ao encaminhar o produto
final, o autor(a) e o(a) orientador(a) firmam o compromisso de que o trabalho ndo contém nenhuma violagdo de quaisquer direitos autorais ou outro
direito de terceiros.

1. Identificagao do material bibliografico

[ x ] Dissertacao [ ] Tese [ ] Outro*:

*No caso de mestrado/doutorado profissional, indique o formato do Trabalho de Conclusdo de Curso, permitido no documento de drea, correspondente ao programa de pds-graduagédo, orientado pela legislagdo vigente da CAPES.
Exemplos: Estudo de caso ou Revisdo sistematica ou outros formatos.

2. Nome completo do autor

Mayara Corréa Diniz

3. Titulo do trabalho

A atuacédo da Escola de Saude Publica do Estado de Goias, de Janeiro de 2019 a Dezembro de 2022: Uma Andlise de Percurso

4. Informagoes de acesso ao documento (este campo deve ser preenchido pelo orientador)

Concorda com a liberagao total do documento [ x ] SIM [ ]NAO

[1] Neste caso o documento serd embargado por até um ano a partir da data de defesa. Apds esse periodo, a possivel disponibilizagdao ocorrera apenas
mediante:
a) consulta ao(a) autor(a) e ao(a) orientador(a);
b) novo Termo de Ciéncia e de Autorizagao (TECA) assinado e inserido no arquivo da tese ou dissertagdo.
O documento nao serd disponibilizado durante o periodo de embargo.
Casos de embargo:
- Solicitagao de registro de patente;
- Submissao de artigo em revista cientifica;
- Publicagdo como capitulo de livro;
- Publicac¢do da dissertagdo/tese em livro.
Obs. Este termo devera ser assinado no SEl pelo orientador e pelo autor.

e+
il
sell o
assinatura
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Fernando Passos Cupertino De Barros, Professor do Magistério Superior, em 04/12/2025, as 15:23, conforme
horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 32 do art. 42 do Decreto n2 10.543, de 13 de novembro de 2020.

seill o

assinatura
eletrénica

Documento assinado eletronicamente por Mayara Corréa Diniz, Discente, em 13/02/2026, as 16:25, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento
no § 32 do art. 42 do Decreto n? 10.543, de 13 de novembro de 2020.

*. A autenticidade deste documento pode ser conferida no site https://sei.ufg.br/sei/controlador externo.php?
acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0, informando o cddigo verificador 5836961 e o cddigo CRC 5902E5FD.

Referéncia:

https://sei.ufg.br/sei/controlador_externo.php?acao=usuario_externo_documento_assinar&id_acesso_externo=638654&id_documento=6330621&id_orgao_acesso_externo=0&infra_hash=e3b7793fb8852f510077€6...

Processo n2 23070.060560/2025-51 SEI n2 5836961



MAYARA CORREA DINIZ

As acOes de Educacdo Permanente em Saude realizadas
pela Escola de Saude Publica de Goias (ESAP), de janeiro

de 2019 a dezembro de 2022: uma analise de percurso

Dissertacdo de Mestrado apresentada ao
Programa de Poés-Graduacdo Mestrado
Profissional em Saude Coletiva do Instituto
de Patologia Tropical e Saude Publica da
Universidade Federal de Goias (UFG) para
obtencdo do Titulo de Mestra em Saude
Coletiva.

Area de Concentracéo: Gestéo de Sistemas
e Servicos de Saude

Linha de Pesquisa: Gestdo de Sistemas

e Servicos de Saude

Orientador: Professor Doutor Fernando
Passos Cupertino de Barros

GOIANIA
2025



Ficha de identificacdo da obra elaborada pelo autor, através do
Programa de Geracdo Automatica do Sistema de Bibliotecas da UFG.

Diniz, Mayara Corréa

As ac¢fes de Educacdo Permanente em Saulde realizadas pela
Escola de Saude Publica de Goias (ESAP), de janeiro de 2019 a
dezembro de 2022: uma andlise de percurso [manuscrito] / Mayara
Corréa Diniz. - 2025.

LIl, 52 f.: il.

Orientador: Prof. Dr. Fernando Passos Cupertino de Barros.
Dissertac@o (Mestrado) - Universidade Federal de Goiés, Instituto
de Patologia Tropical e Saude Publica (IPTSP), Programa de Pds
Graduacédo em Saude Coletiva (Profissional), Goiania, 2025.
Bibliografia. Apéndice.

1. Sistema Unico de Saude. 2. Gestdo em Saude . 3. Politicas
Pdblicas. |. Barros, Fernando Passos Cupertino de, orient. Il. Titulo.

CDU 614




'Y
‘..‘
UFG

UNIVERSIDADE FEDERAL DE GOIAS
INSTITUTO DE PATOLOGIA TROPICAL E SAUDE PUBLICA

ATA DE DEFESA DE DISSERTACAO

Ata n° 026/2025 da sessdo de Defesa de Dissertacdo de Mayara Corréa Diniz, que confere o
titulo de Mestra em SAUDE COLETIVA, no Programa de P6s Graduacdo Mestrado Profissional em
Saude Coletiva/IPTSP/UFG, na area de concentracdo em Gestéo de Sistemas e Servicos de Saude.

Aos vinte e sete dias dos més de novembro de dois mil e vinte e cinco, a partir das 08h30,
via plataforma onlie: meet.google.com/shc-fifa -mom, realizou-se a sessdao publica de Defesa de Dissertacao
intitulada “A atuacdo da Escola de Saide Publica do Estado de Goias, de Janeiro de 2019 a Dezembro de
2022: Uma Andlise de Percurso.” Os trabalhos foram instalados por mim, Prof. Dr. Fernando Passos
Cupertino de Barros (PPGSC/IPTSP/UFG) orientador, com a participacdo dos demais membros da
Banca Examinadora: Prof. Dr. Sandro Rogério Rodrigues Batista (PPGSC/IPTSP/UFG), Prof. Dr. Armando
Martinho Bardou Raggio (FIOCRUZ/DF). Em seguida eu, Fernando Passos Cupertino de Barros , COmMO
presidente da banca, fiz a apresentagdo formal dos membros e orientei a candidata sobre como utilizar o
tempo durante a apresentacdo de seu trabalho. A palavra a seguir, foi concedida a autora da dissertacéo
que, em 30 minutos procedeu a apresentacdo de seu trabalho. Terminada a apresentacdo, cada membro da
Banca, utilizou o tempo de 20 minutos para arguir a candidata, tendo-se adotado o sistema de dialogo
sequencial. Terminada a fase de arguicdo, a Banca Examinadora reuniu-se em sessdo secreta a fim de
concluir o julgamento da Dissertacdo, tendo sido a candidata aprovada pelos seus membros, cumprindo
todos os requisitos para fins de obtencao do titulo de Mestra em Saude Coletiva, na area de concentracao
em Gestdo de Sistemas e Servigos de Saude, pela Universidade Federal de Goias.

O resultado foi proclamado por mim, Fernando Passos Cupertino de Barros, Presidente da
Banca Examinadora, em seguida foram encerrados os trabalhos e, para constar, Neuracy Moreira Andrade,
secretaria do PPGSC/IPTSP/UFG, lavrou a presente ata que € assinada pelos Membros da Banca
Examinadora.

TITULO SUGERIDO PELA BANCA

As acles de Educacdo Permanente em Saude realizadas pela Escola de Saude Publica de Goias (ESAP), de
janeiro de 2019 a dezembro de 2022: uma analise de percurso.

: ei' _ Documento assinado eletronicamente por Fernando Passos Cupertino De Barros, Professor do
terks ‘j Magistério Superior, em 27/11/2025, as 09:56, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento

assinatura

eletrdnica no § 3° do art. 4° do Decreto n° 10.543, de 13 de novembro de 2020 .

ei| . Documento assinado eletronicamente por Armando Martinho Bardou Raggio, Usuario Externo, em
rterlels Lﬂ 01/12/2025, as 11:04, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 3° do art. 4° do

assinatura

eletrénica Decreto n° 10.543, de 13 de novembro de 2020 .

ei[ ; Documento assinado eletronicamente por Sandro Rogerio Rodrigues Batista, Professor do
rierleis Lﬂ Magistério Superior, em 03/12/2025, as 09:04, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento

assinatura

eletrénica no § 3° do art. 4° do Decreto n® 10.543, de 13 de novembro de 2020 .




- A autenticidade deste documento pode ser conferida no site
¥ https://sei.ufg.br/sei/controlador externo.php?acao=documento conferir&id orgao acesso externo=0,
informando o codigo verificador 5805239 e o cddigo CRC COCB0988.

Referéncia: Processo n° 23070.060560/2025-51 SEI n° 5805239



AGRADECIMENTOS

Agradeco a Deus pela oportunidade de realizar meus sonhos e a todos que me
apoiam e me inspiram a ser uma pessoa melhor.



SUMARIO

LISTADE ILUSTRAGOES ..ottt ettt ettt n sttt 7

LISTADE ABREVIATURAS E SIGLAS ...ttt 9

RESUMO ...ttt ettt ettt et e et et e e s e e a b e e bt e e Rt e e s e e e Rt e e n s e e teen Rt e enaeentaenneeanraens 11

AB ST RACT .ottt ettt ettt et e et et be et e te et e ae et e te et e ereanns 12

RESUMEN ..ot e e e e e e e e e e ettt e e e e e e s s sttt e e e eeeeesasstbarareaaeesaannens 13

1. INTRODUGAOD ..ottt ettt ettt ettt ettt en e 15

2. OBUIETIVOS ...ttt ettt et b e e r e e e e bt e e r e et e e e Rt e e e et it e ente e neennee e 20

2.1 ODBJETIVO GEIAL ...ttt 20

2.2 ODjJetiVOS ESPECITICOS .. .eeuiiiiieiiiitieie e 20

3. REVISAO DA LITERATURA/REFERENCIAL TEORICO ......ccoiiieeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeen 20

3.1 A Educacgao Permanente €m SAUAE ...........ccoueiiiiriiiieiicie e 20
3.1.1 Educacao Permanente e Educacdo Continuada: aproximacdes e distin¢cdes

(o0 00 =T D= 1 22

3.2 Gestéo da Educacdo Permanente em Salde no Brasil ............ccccccveveive e, 24

3.3 Gestéo da Educacao Permanente em Salde no Estado de GOIas.............ccccccveenneee. 27

3.3.1 A trajetdria da Escola de Saude Publica de GOIaS.........ccccccoveevvee e v 31

3.4 Educacado Permanente em Saude no Estado de Goias Durante o Periodo Pandémico
34

4. METODOLOGIA ... .ottt ettt ettt e e a et e e st e e st e e ntaesaaesrbeeteeaaee e 36
o R T o o o [T (1 o o F SRRSO 36
o Mo Tox= 1o [0 TN 1= (VT [ LSRR 37
4.3 Participantes da PESQUISA ..........cccuieiiiiii ettt e s 37
4.4 Criterios de INCIUSEO .......ccocviiiiiei et ae e saae e e enee e e 38
4.5 Procedimentos para Coleta doS DAUOS ..........ccocvveiiiiiiiee e 38
4.6 Processamento € ANAlise dOS DadOS ..........cccveiiiieiiiiiiie e 40
4.7 ASPECLIOS ELICOS.......ocvveeeeieieeieie ettt ettt es ettt en st et e et et e s ss ettt etesesnes 40

. RESULTADOS . ...ttt ettt st e e et e et b e et e e ebe e e ae e e ebaeebeeestaeeteesseeenteeanee e 41

B. DISCUSSAD ...ttt 54

7. CONSIDERAGOES FINAIS ......ooiiiieieeieseeees et en s en et sene s st 60

REFERENCIAS ..ottt 62

APENDICE A - QUESTIONARIO APLICADO AOS DISCENTES .......cccociiieeieeeeeeeerereres 70

APENDICE B - QUESTIONARIO APLICADO AOS RESPONSAVEIS PELAEPS............... 76

APENDICE C - CURSOS NA AREA DA SAUDE, COM CERTIFICADOS E ACIMA DE 40
HORAS OFERTADOS PELA
ESAP/GO. .. 80



LISTA DE ILUSTRACOES

LISTA DE FIGURAS

Figura 1 — Principais marcos do percurso histérico da Educacdo Permanente em
Saude no Brasil...

Figura 2 - Regides de Saude no estado de Goias, 2024... .........cccooovvviiveienenciienen, 28
Figura 3 - Regides de Saude do Estado de Goids e numero de municipios, 2024...29
Figura 4 - Captura de tela da pagina de editais da Escola de Saude de Goias... ....39

Figura 5 - Distribuicdo de Participantes da Pesquisa, por Nivel da Atencdo em
Saude...

........................................................................................................................................... 4

9

Figura 6 - Desafios Cotidianos Identificados por Profissionais de Saude... .............. 51

Figura 7 - Atores Envolvidos na Implementacédo da EPS... ..........ccccoooie i, 57
LISTA DE QUADROS

Quadro 1 - Comparativo entre educacdo permanente e continuada propostas por

Mancia e colaboradores (2004).

............................................................................................................................................ 2

4

Quadro 2 - Caracterizacao do publico-alvo do estudo...........ccccccveeiiveciee e, 38

Quadro 3 - Distribuicdo dos Entrevistados que Responderam ao Questionario, por
Regido de Saude...

Quadro 4 — Area de Formac&o Académica e Profissional dos Entrevistados........... 49

Quadro 5 - Dados Sobre Participacao e Percepcéao dos Entrevistados nas Atividades
de Educacdo Permanente em Saude...

Quadro 6 - Préticas de Educacdo Permanente em Salude Implementadas no Ambito
dos Servicos de Saude, Segundo os Entrevistados...



2

Quadro 7 - Distribuicdo de Respostas sobre Participagéo, Avaliagao, Identificacao e
Gestdo da Educacao Permanente em Saude entre Profissionais de Saude...

Quadro 8 - Percepcéao dos Discentes sobre Aspectos Organizacionais, Pedagdgicos
e Logisticos das Acdes de EPS...

Quadro 9 - Efeitos da Pandemia sobre a Execucédo das A¢bes de EPS na Percepcgao
dos Profissionais...



Quadro 10 - Formacéo Profissional e Funcéo dos Entrevistados na Secretaria de
Saude de Goias...

Quadro 11 - Experiéncia dos Entrevistados com a Gestao da Educagédo Permanente
em Saude no ambito Municipal...

........................................................................................................................................... 5
8

Quadro 12 - Percepcéao da Gestéao sobre Condic¢des e Estrutura das A¢des de EPS
.............................................................................................................. 59
Quadro 13 - Impacto do Periodo Pandémico nas Atividades de EPS....................... 60

Quadro 14 - Cursos ofertados pela ESAP/GO (2019-2022), organizados por area
LEMALICA. .. o e e a e e 64



LISTA DE ABREVIATURAS E SIGLAS

AD — Anéalise do Discurso

AIS — Agles Integradas de Saude

ANVISA — Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

CEP-Saude — Centro de Educacéo Profissional de Saude

CIES — Comissao de Integracéo Ensino-Servico

CNS — Conselho Nacional de Saude

COVID-19 — Doencga do Coronavirus 2019

EAD — Educacéo a Distancia

ENSP — Escola Nacional de Saude Publica

EPS — Educacao Permanente em Saude

ESAP — Escola de Saude Publica Candido Santiago do Estado de Goias
INAMPS — Instituto Nacional de Assisténcia Médica da Previdéncia Social
MS — Ministério da Saude

NEPs — Nucleos de Educacéo Permanente

OMS - Organizacao Mundial da Saude

OPAS - Organizacao Pan-Americana da Saude

PAREPS - Plano de Acao Regional de Educacdo Permanente em Saude
PDR - Plano Diretor de Regionalizacdo do Estado

PEEPS - Plano Estadual de Educacdo Permanente em Saude

PIASS — Programa de Interiorizacéo das A¢des de Saude e Saneamento
PNEPS - Politica Nacional de Educacédo Permanente em Saude

PUC - Pontificia Universidade Catdlica

REPS — Rede de Educacdo Permanente em Saude

RET-SUS — Rede das Escolas Técnicas de Saude do SUS

SEFAZ — Secretaria de Estado de Fazenda

SES-GO - Secretaria de Estado da Saude de Goias



SEST-SUS - Superintendéncia de Educagdo em Saude e Trabalho para o SUS
SGTES - Secretaria de Gestédo do Trabalho e da Educacao na Saude

SUDS - Sistema Unificado e Descentralizado de Saude

SUS - Sistema Unico de Salde

TCLE — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

TICs — Tecnologias de Informagdo e Comunicagao

UFG — Universidade Federal de Goias

UEG — Universidade Estadual de Goias

UNESCO - Organizacado das Nac¢Oes Unidas para a Educacado, a Ciéncia e a
Cultura



RESUMO

Este estudo analisou o percurso da Escola de Saude Publica do Estado de Goias
(ESAP/GO), entre 2019 e 2022. Trata-se de pesquisa de natureza exploratéria,
transversal e observacional, desenvolvida por meio de andlise documental e
aplicacdo de questionario eletronico (Google Forms) encaminhado aos
participantes. Os resultados mostraram a realizacdo de 62 capacitacdes no
periodo, contemplando diferentes areas do SUS, mas com irregularidade na oferta
durante a pandemia de COVID-19. A adocédo do ensino a distancia permitiu a
continuidade das ac¢fes, mas revelou desigualdades regionais quanto ao acesso
as tecnologias, principalmente em municipios remotos. Constatou-se ainda que 0s
principais desafios percebidos pelos entrevistados estdo relacionados a
comunicagdo e organizagdo no ambiente de trabalho. Verificou-se que os
entrevistados responsaveis pela gestdo tiveram oportunidade de participar das
acles, poréem os desafios para participacdo encontram-se, principalmente nos
horarios das atividades. A percepcdo dos entrevistados sobre os aspectos
organizacionais, pedagodgicos e logisticos das acdes de EPS foram em grande
parte satisfatorios. Em contrapartida, a regido Central de Goias destacou-se pela
maior participagdo, reafirmando sua importancia como polo de concentragdo de
praticas de EPS. Conclui-se que, apesar dos avancos e da resiliéncia da
ESAP/GO diante da crise sanitaria da COVID-19, persistem desafios estruturais e
regionais que limitam a efetividade da politica de EPS no estado, que requer o
fortalecimento da articulacdo entre ensino, servico e gestdo garantindo que o
processo formativo seja continuo, participativo e efetivamente alinhado as
necessidades locais.

Palavras-chave: Sistema Unico de Salde. Gestdo em Saude. Politicas Publicas.



ABSTRACT

This study analyzed the trajectory of Continuing Health Education (CHE) within the
School of Public Health of the State of Goids (ESAP/GO), between 2019 and 2022.
This is an exploratory, cross-sectional, and observational study, developed through
document analysis and the application of an electronic questionnaire (Google Forms)
sent to participants. The results showed the accomplishment of 62 training activities
during the period, covering different areas of the Unified Health System (SUS), but
with irregularity in their offering during the COVID-19 pandemic. The adoption of
distance learning enabled the continuity of actions but revealed regional inequalities
regarding access to technologies, mainly in peripheral municipalities. It was also
found that the main challenges perceived by respondents are related to
communication and organization in the workplace. Respondents responsible for
management had the opportunity to participate in the actions; however, participation
challenges were mainly associated with the timing of activities. The perception of
respondents regarding the organizational, pedagogical, and logistical aspects of CHE
actions was largely satisfactory. On the other hand, the Central region of Goias stood
out for its greater participation, reaffirming its importance as a hub for the
dissemination of CHE practices. It is concluded that, despite the advances and
resilience of ESAP/GO in the face of the COVID-19 health crisis, structural and
regional challenges persist, limiting the effectiveness of CHE policy in the state,
which requires strengthening the articulation between education, service, and
management to ensure that the training process is continuous, participatory, and
effectively aligned with local needs.

Keywords: Unified Health System. Health Management. Public Policies.



RESUMEN

Este estudio analiz0 la trayectoria de la Educacion Permanente en Salud (EPS) en el
ambito de la Escuela de Salud Publica del Estado de Goias (ESAP/GO), entre 2019
y 2022. Se trata de una investigacion de naturaleza exploratoria, transversal y
observacional, desarrollada mediante analisis documental y aplicacion de un
cuestionario electronico (Google Forms) enviado a los participantes. Los resultados
mostraron la realizacion de 62 capacitaciones en el periodo, que abarcaron
diferentes areas del Sistema Unico de Salud (SUS), pero con irregularidad en la
oferta durante la pandemia de COVID-19. La adopcién de la ensefianza a distancia
permitié la continuidad de las acciones, pero reveld desigualdades regionales en el
acceso a tecnologias, principalmente en municipios periféricos. También se constaté
gue los principales desafios percibidos por los entrevistados estan relacionados con
la comunicacion y la organizacion en el entorno laboral. Los entrevistados
responsables de la gestion tuvieron la oportunidad de participar en las acciones; sin
embargo, los desafios de participacion se relacionaron principalmente con los
horarios de las actividades. La percepcion de los entrevistados sobre los aspectos
organizativos, pedagogicos y logisticos de las acciones de EPS fue en gran parte
satisfactoria. Por otro lado, la region Central de Goias se destacO por su mayor
participacion, reafirmando su importancia como polo de difusién de préacticas de
EPS. Se concluye que, a pesar de los avances y de la resiliencia de la ESAP/GO
frente a la crisis sanitaria de la COVID-19, persisten desafios estructurales y
regionales que limitan la efectividad de la politica de EPS en el estado, lo que
requiere fortalecer la articulacion entre ensefianza, servicio y gestion para garantizar
gue el proceso formativo sea continuo, participativo y efectivamente alineado con las
necesidades locales.

Palabras clave: Sistema Unico de Salud. Gestion en Salud. Politicas Publicas.
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1. INTRODUCAO

A Organizacéo das Nacdes Unidas para a Educacao, a Ciéncia e a Cultura
(UNESCO), na década de 1960, trouxe o termo auto educag¢do como introducdo a
Educacdo Permanente, visando atender e acompanhar a rapida evolucdo das
profissdes. No final da década de 1970, a Organizacao Pan-Americana da Saude
(OPAS) promoveu a educacao permanente como um novo modelo de Educacédo
Continuada (EC), tornando - se na América Latina um compromisso com a
gualificacédo dos profissionais de saude (Leite; Pinto; Fagundes, 2020).

A Politica Nacional de Educacgdo Permanente em Saude (PNEPS) no Brasil
€ um campo de estudo que ganhou destaque nas ultimas décadas, refletindo a
crescente importancia da formacéo continuada de profissionais da saude (Gongalves
et al., 2019).

O pais vivia um novo cenario desde 1985, a Nova Republica, com o ultimo
presidente eleito de forma indireta, em consequéncia disso, a sociedade necessitava
de grupos mais politizados com vistas a construcdo de novas politicas sociais que
assegurassem o0 pleno direito da cidadania. Como reflexo desse cenario, foi
convocada a 82 Conferéncia Nacional de Saude, cujo lema foi: Democracia é Saude,
em 1986. Dessa discussao surgiu a proposta da Reforma Sanitaria a ser realizada
por meio do Sistema Unificado e Descentralizado de Saude (SUDS). A discusséo a
respeito dos recursos humanos necessarios para implementar o SUDS deu lugar a |
Conferéncia Nacional de Recursos Humanos para Saude no mesmo ano (Sayd;
Vieira Juanior; Velandia, 1998).

A | Conferéncia foi o inicio das politicas nacionais de formacdo e
gualificacdo em saude. Ela propds o rompimento com o modelo anterior de
capacitacdo que tinha o carater transmissor e descontextualizado da prética
cotidiana e trouxe a ideia de formacao baseada no cotidiano do trabalho, que mais
tarde inspiraria a Educacdo Permanente em Saude (EPS) instituida formalmente em
2004 (Brasil, 1986).
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A PNEPS nasceu dentro de uma nova concepc¢ao de saude publica, em que

o foco deixou de ser o tratamento de doencas e passou a ser a garantia do direito a
salde para todos, exigindo trabalhadores mais qualificados, conscientes e
preparados para atuar nesse novo modelo (Gongalves et al., 2019).

Nesse sentido, a Lei Organica da Saude (Lei n° 8.080), promulgada em
1990, tornou-se um marco fundamental, pois estabeleceu as bases para a criacao
do Sistema Unico de Saude (SUS) e enfatizou a necessidade de qualificacéo
profissional para a efetividade das agbes em saude. A formagdo continua é
essencial para atender as demandas emergentes e complexas da saude publica
(Gongalves et al., 2019).

Em 1996, ocorreu a 102 Conferéncia Nacional de Saude, cujo relatorio
recomendou a implementacdo de programas permanentes de capacitacao,
formacéo, educacédo continuada e motivacado para os profissionais e trabalhadores
da saude, sob a responsabilidade do Ministério da Saude (MS) e das Secretarias
Estaduais e Municipais (Brasil, 1998). Em 2001, o Ministério da Saude estabeleceu
diretrizes para criar uma politica nacional nessa area, reafirmando o papel do SUS
na organizacao da formacao profissional do setor (Brasil, 2003). Dessa forma, em
2003, foi criada a Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude
(SGTES) no Ministério da Saude, encarregada de promover a formulacdo de
politicas para a formacdo e desenvolvimento dos profissionais de saude, além de
implementar a politica de educacdo permanente nos servicos de saude (Brasil,
2004).

A criacdo da SGTES representou um progresso importante para a educacao
profissional em saude (Brasil, 2004). Em 2004, o MS lancou a PNEPS, com o
objetivo de fortalecer o SUS e estabelecer diretrizes para a formacéo continuada e a
capacitacdo de profissionais. A importancia dessa politica foi destacada como um
espaco de articulacdo entre educacao, saude e trabalho (Campos, 2000). Ademais,
a partir dos anos 2000, o conceito de educacdo permanente ganhou novos
contornos com a introducdo da Educacédo a Distancia (EAD) como uma estratégia
viavel para a formacao de profissionais. A EAD democratiza o acesso a formacéo e
permite a atualizacdo continua, especialmente em regides mais remotas do Brasil
(Rojas et al., 2019).
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A partir do lancamento da politica, diversos estudos comecaram a surgir,

com analises da implementacdo da PNEPS nas préticas de gestao e formacéo de
profissionais em saude (Lima, 2006). Em continuidade, a Conferéncia Nacional de
Saude de 2007 trouxe novos desafios e diretrizes para a educacdo permanente,
enfatizando a necessidade de uma formagéo integrada e multiprofissional. A
conferéncia consolidou a importancia da educacdo permanente como um eixo
central na construcdo de um SUS efetivo e resolutivo (Almeida, Teston e Medeiros,
2019).

Nesse contexto, em 2011, a Portaria n°® 2.761, do Ministério da Saude,
regulamentou a PNEPS, estabelecendo um novo panorama para a formacgao
continuada. Essa portaria foi fundamental para organizar as acdes de educacédo em
saude, permitindo que autores identificassem avancos significativos na capacitacao
de profissionais e na melhoria dos servigos prestados a populagdo (Ribeiro, 2012).
Complementarmente, no mesmo ano, a Rede de Educagédo Permanente em Saude
(REPS) foi criada, possibilitando a articulagéo entre instituicdes de ensino e servigos
de saude. A REPS representa um avanco crucial na promoc¢ao da formacéo e na
troca de experiéncias entre profissionais de diferentes areas da saude (Silva e
Scherer, 2020; Oliveira, 2013).

A partir desse momento, com o avanco das tecnologias de informacéo e
comunicacdo, a formacdo em saude passou a incorporar novas metodologias e
ferramentas. Em 2015, o Ministério da Saude lancou o "EducaSUS", uma plataforma
de educacéao a distancia voltada para profissionais da saude. Essa iniciativa ampliou
0 acesso a educacédo e favoreceu a atualizacdo de conhecimento (Almeida, 2016).
No entanto, a Conferéncia Nacional de Saude de 2016 reiterou a importancia da
educacdo permanente como um elemento fundamental para a construcdo de um
sistema de salde mais justo e equitativo. O relatorio destacou a necessidade de
fortalecer as politicas de formacédo e capacitacdo, reconhecendo o trabalho de
Teixeira, 2017, que explorou a relacdo entre formacéo e qualidade dos servicos de
saude (Pinto e Esperididao, 2022).

Adicionalmente, a partir de 2018, o debate sobre a educacdo permanente
em saude comecou a incluir questdes relacionadas a interprofissionalidade e a
integralidade do cuidado. Autores verificaram em seus trabalhos a importancia de
uma formacédo que considere as diversas areas do conhecimento e as competéncias

necessarias para um atendimento de qualidade (Silva, 2019). Com isso, em 2020, a
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pandemia do Coronavirus 2019 (COVID-19) destacou a necessidade urgente de

educacdo permanente em saude. A crise sanitaria evidenciou lacunas na formacgéo e
capacitacdo dos profissionais de saude, exigindo uma resposta rapida e efetiva
através de ac¢fes de educacédo continuada (Costa, 2021).

Assim, em 2021, a PNEPS foi revisada, incorporando novos enfoques para a
educacdo em saude, incluindo saiude mental e promocao da saude. A revisdo da
politica foi discutida em féruns nacionais e trouxe a tona a importancia de uma
abordagem holistica, que abordasse a integracdo da saude mental na formacao de
profissionais (Santos, 2022). Portanto, a literatura sobre a PNEPS também destaca a
importancia de avaliar as praticas de educacdo permanente. Estudos evidenciam
gue a avaliacdo € essencial para entender os impactos das a¢des de formacéao e
para aprimorar as estratégias utilizadas (Pinto e Esperidido, 2022; Ferreira e Silva,
2022).

Nos ultimos anos, a intersecdo entre educacdo permanente e gestdo do
trabalho em saude tem sido amplamente discutida. A formacéo deve estar alinhada
as necessidades do sistema de saude, promovendo a articulacdo entre ensino e
pratica (Rodrigues, 2023). Além disso, a Educacédo Permanente em Saude também
€ objeto de pesquisa em diversas instituicbes de ensino superior. Pesquisas
destacam a importancia de integrar as acdes de educacédo permanente nas grades
curriculares, preparando os alunos para a realidade do SUS (Silva e Scherer, 2020;
Oliveira, 2013).

A linha do tempo, conforme mostra a Figura 1, ilustra os principais marcos

da historia da EPS, desde sua concepc¢do até os desenvolvimentos mais recentes.
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Figura 1 — Principais marcos do percurso histérico da Educacdo Permanente em

Saude no Brasil.
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Fonte: Brasil (1986; 2004; 2007; 2018), UNESCO (1972) e OPAS (2002). Elaboracdo da autora.

Diante do exposto, destaca-se a importancia e a relevancia da EPS como
instrumento de formacéo e desenvolvimento dos profissionais, com impactos sobre
as acOes de saude, além do seu potencial de analise acerca da articulacado entre
trabalho em saude e educacdo no trabalho como parte das estratégias para
transformacao das praticas em saude. Espera-se que seja possivel, com o resultado
deste trabalho, contribuir para com a comunidade académica e a sociedade,
gerando informacBes que agreguem e impactem a forma de gerir a EPS no estado
de Goias. Enquanto instituicio formadora de trabalhadores do SUS, a Escola de
Saude do Estado de Goias (ESAP) deve orientar seu trabalho a partir das diretrizes
e politicas do sistema, a fim de contribuir para a consolidacao e para a melhoria dos
servicos de saude. Assim, foram formuladas as seguintes questdes de pesquisa:
Quais os principais fatores que impactam na implementacdo da educacéo
permanente no ambito da atuacdo da ESAP, nas perspectivas da gestdo e dos
trabalhadores capacitados? Quais as principais acfes certificadas de educacéo
permanente em saude realizadas pela ESAP no periodo de 2019 a 20227 Quais as
caracteristicas profissionais e regionais dos alunos que realizaram atividades de

educacéo permanente no periodo de 2019 a 20227
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2. OBJETIVOS

2.1 Objetivo geral

Caracterizar as principais a¢cdes de formacdo certificadas pela Escola de
Saude do Estado de Goiés, entre janeiro de 2019 a dezembro de 2022.

2.2 Objetivos especificos

1- Identificar fatores que influenciam a participacao dos profissionais nas praticas de

Educacgéo Permanente em Saude.

2- Analisar os efeitos da pandemia de COVID-19 sobre a execucédo das acbes do

Plano Estadual de EPS pela Escola de Saude do Estado de Goias.

3. REVISAO DA LITERATURA/REFERENCIAL TEORICO

3.1 A Educacao Permanente em Saude

A educacao permanente em saude € um importante processo da formacao
continua de trabalhadores e gestores em saude, pois objetiva conduzir a formacéo e
a qualificacdo dos profissionais inseridos no sistema Unico de saude, facilitando a
reflexdo critica sobre a pratica e sobre o desenvolvimento de competéncias que
atendam as necessidades do sistema de saude e, consequentemente da populagéo
assistida (Brasil, 2017).

A gestdao de pessoas em saude envolve diversas estratégias, como a
organizacao, estruturacdo e o envolvimento do profissional no espaco de trabalho,
assim como seu continuo desenvolvimento. Objetiva - se que a implantacdo da EPS
esteja consignada com os principios do SUS e com a resolucdo dos problemas
encontrados no processo de trabalho e nas especificidades reais nos servigos de
saude (Mora e Rizzotto, 2015).
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A EPS porta-se como uma importante estratégia para o desenvolvimento e

aprimoramento da formacgdo dos profissionais da saude e melhoria do cuidado do
Sistema Unico de Sautde (Brasil, 2007).

A EPS segue os preceitos da aprendizagem significativa, colaborativa,
reflexiva e com foco na transformagcdo das praticas profissionais. Trata-se do
aprender no servico, com 0 Servigo e para o servi¢o, visando a formacao do sujeito
reflexivo, a coletividade, a interprofissionalidade com objetivo de qualificar e
ressignificar os processos de trabalho. Considera-se, para 0 processo de construcao
do conhecimento, os saberes prévios, articulados aos problemas vivenciados no dia
a dia do trabalho em saude (Brasil, 2004; 2007; 2014; 2018).

De acordo com os preceitos e diretrizes da EPS, as situacdes de trabalho
nao estado prontas, mas em constante movimento e transformacdo e em continuo
processo de construcdo. As praticas em saude necessitam de dinamismo,
guestionamentos e transformacéao (Leite, 2017; Oliveira et al., 2020).

A Educacdo Permanente em Saude acontece nos “espagos-como”, em suas
formas de fazer, no dia a dia das praticas em saude, considerando as peculiaridades
do cotidiano, a singularidade dos processos de trabalho, na relacdo entre as
pessoas e acontecimentos, possibilitando sua construcdo sob infinitas
possibilidades. S&o as experiéncias, as vivéncias, 0s saberes, os dialogos e as
trocas que possibilitam o dinamismo, o0 crescimento e 0S movimentos constantes em
prol da transformacéo dos processos de trabalho (Leite, 2017).

Devido a sua importancia, foi incluida no contexto da EPS a cidadania e, de
maneira esclarecedora, autores a abordam como o encontro da saude com a
educacdo. Desta forma, essa convergéncia deve possibilitar a ligacdo entre o
ensino, trabalho e cidadania. A EPS possui estrutura didatico-pedagdgica e
compde-se de relacdes de aprendizagem, que deve ser problematizadora, de um
“‘movimento tensionador entre o saber anterior e a experiéncia’ (Ceccim e Ferla,
2008).

A EPS, apesar dos avan¢os, permaneceu em Seus anos iniciais com o
modelo de educacdo baseado em cursos que visavam atualizar, capacitar ou
especializar uma categoria especifica profissional. Essas ac¢des ocorriam fora do
trabalho e utilizavam-se métodos transmissivos de conhecimento.

Paulo Freire em “Métodos pedagogicos baseados na transmissédo do

conhecimento”, predomina-se o ato de “depositar” saberes, classificado por ele
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como educacao bancaria, j& que o conhecimento seria transmitido dos que sabem

(educadores), aos que ndo sabem (educandos). Nesse modelo, o professor € quem
possui 0 conhecimento e a Ultima palavra, restando aos alunos apenas a aceitacao
do conteudo que lhes é depositado (Gadotti, 2011).

Assim, a EPS é fortemente direcionada pelos principios e diretrizes do SUS
desde o movimento da reforma sanitaria, que se apresenta convergente com a
Constituicdo Federal de 1988 e legislacdes posteriores (Brasil, 2004; 2006), como a
Lei Organica da Saude n° 8080/1990 (Brasil, 1988).

O Ministério da Saude, por meio da Portaria 198 de 2004, instituiu a Politica
Nacional de Educacdo Permanente em Saude, a qual foi estabelecida pela
Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo da Saude, resultando em uma
estratégia do SUS para a formacdo e desenvolvimento de profissionais para a
saude, visando aperfeicoar a articulacao entre o sistema de saude e as instituicdes
formadoras.

Assim, a politica propde e estimula que o0s processos de capacitacdo dos
profissionais sejam baseados nas necessidades de saude das populacdes, da
gestdo setorial e do controle social em saude, conforme Ministério da Saude ao
dispor sobre as diretrizes para a implementacédo da PNEPS (Brasil, 2007).

Como estratégia politica de consolidacédo da EPS nos estados e regionais de
saude, foram implementados os Polos de EPS com a publicacdo da Portaria n°
198/2004 (Brasil, 2004) e da Portaria n°1996 de 20 de agosto de 2007 (Brasil, 2007;
2009), os polos foram substituidos pela Comissdo de Integracdo Ensino-Servico
(CIES) Estadual e a CIES Regional, que possuem carater deliberativo, intersetorial e
interinstitucional permanente. Essas comissées sdo condutoras da PNEPS e sao
responsaveis pela elaboracdo de planos de EPS, projetos e pactuacfes, garantem
recursos financeiros e a implementacdo da formacdo e qualificacdo da forca de
trabalho para a saude (Brasil, 2018; Franca, 2016 e Goias, 2016).

3.1.1 Educacdo Permanente e Educacdo Continuada: aproximacdes

e distingcBes conceituais

O SUS transita em meio a desafios desde a sua criacdo, entre eles pode-se
destacar a qualificacdo das equipes de saude. A formagdo profissional é

considerada fundamental para o desenvolvimento de préticas transformadoras nos
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processos de trabalho, nessa perspectiva, vale ressaltar que 0S processos

formativos podem ser desenvolvidos em diferentes linhas, como nas perspectivas da
Educacdo Permanente em Saude, assim como da Educacdo Continuada (Ceccim,
2005; Silva et al., 2019).

O Ministério da Saude em 2023 definiu a Educacdo Permanente da seguinte
forma: “A Educag¢do Permanente em Saude (EPS) se configura como uma proposta
de aprendizagem no trabalho, onde o aprender e o ensinar se incorporam ao
cotidiano das organizagées. “

No que diz respeito a Educacdo Continuada, ela é entendida como todo
processo de formacdo que ocorre apos a profissionalizagdo com vistas a atualizacéo
do conhecimento e aquisicdo de novas informacdes e atividades de duracdo com a
utilizacéo de metodologias formais (Paschoal, 2004).

A Organizagdo Panamericana da Saude a define como: “Processo dinamico
de ensino aprendizagem, ativo e permanente, destinado a atualizar e melhorar a
capacidade de pessoas, ou grupos, face a evolucdo cientifico-tecnoldgica, as
necessidades sociais e aos objetivos e metas institucionais.” (Oguisso, 2000).

A EC funciona como uma importante atualizacdo dos profissionais, porém
nao possui potencial para transformacédo das praticas profissionais (Mancia et al.,
2004).

Para alguns autores, a EC é entendida como atividades de atualizacdo
profissional com duracao definida e metodologias tradicionais, ao passo que a EPS,
surge com a proposta do desenvolvimento da viséo critica e consequentemente, traz
a melhoria do cuidado sendo o usuario final o maior beneficiado (Massaroli e Saupe,
2005).

Com a répida evolucédo das préticas e transformacfes que acontecem na
area da saude, é importante que os profissionais busquem atualizacdo durante toda
sua vida profissional, contudo, verifica-se que essas expressdes muitas vezes sao
empregadas como sinbnimos, porém sao conceitos distintos (Dias, 2012).

Observa-se que ndo soO os estudos apresentam divergéncia entre conceitos,
mas essa pode ser comprovada, também, entre os profissionais de saude por meio
da pesquisa realizada por Paschoal et al. (2007), na qual analisaram a percepcéo de
EPS, EC e Educacao em Servico entre enfermeiros de um hospital de ensino.

Foi apontado pelos entrevistados como formas de educacgao continuada, 0os

programas de pés-graduacdo, as especializacdes e o mestrado. Como educagéo
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permanente, consideraram aquela que envolve tanto a educagao continuada como a

educacdo em servico, sendo, respectivamente, uma formal e outra informal, além de
ambas complementarem as necessidades do profissional (Paschoal et al., 2007).
O Quadro 1 explicita as principais diferencas entre a EPS e a EC, de acordo

com Mancia et al. (2004).

Quadro 1 - Comparativo entre educacdo permanente e continuada propostas por Mancia e

colaboradores (2004).

Aspectos

Educacéo Continuada

Educacdo Permanente

Publico-alvo

Inser¢éo no mercado de
trabalho

Enfoque

Objetivo principal

Periodicidade

Metodologia

Resultados

Uniprofissional

Pratica autbnoma

Temas de especialidades

Atualizacao
técnico-cientifica

Esporadica

Pedagogia da
transmissao

Apropriacdo

Multiprofissional

Pratica institucionalizada

Problemas de saude

Transformacdes das
praticas técnicas e sociais

Continua

Pedagogia centrada na
resolucdo de problemas

Mudanca

Fonte: Mancia, JR; Cabral, LC; Koerich, MS. (2004).

3.2 Gestado da Educacao Permanente em Saude no Brasil

A gestdo da educacdo permanente em saude no Brasil esta alinhada a
diversas diretrizes e politicas, destacando-se a PNEPS. A gestdo em saude é crucial
para enfrentar os desafios do SUS, com foco no preparo dos profissionais para lidar
com situacBes complexas e dinamicas em que o ambiente se desdobra. Além disso,
deve promover a valorizacao do trabalhador, contribuindo para a construcdo de uma
identidade profissional solida e para a melhoria das condi¢des de trabalho (Brasil,
2004).

A realizacdo da gestdo em saude eficiente é imprescindivel para que acdes
exitosas sejam realizadas em todos 0s niveis de atividades, visto que oportunizam o

alinhamento de diretrizes e agbes que vao ao encontro da missdo, da visdo e dos
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deveres instituidos pelas organiza¢gfes, desta forma, coordenando e monitorando

acOes com intuito de alcangar com sucesso a finalidade do servigo (Freire, 2013).

O objetivo da gestao é assegurar as condi¢cdes para implementar a atencéo
a saude levando-se em consideracdo as necessidades dos usuarios e, além disso,
prover acdes que incluam a atencdo a saude, a prevencao de doencgas e agravos e
a promocao da saude acolhendo as necessidades dos usuarios. Assim, a atencéo a
salde desdobra-se em uma diversidade de acdes, seguindo as diretrizes
caracterizadas pelas politicas de saude. A obtencao de resultados esta intimamente
vinculada a organizacdo do trabalho, refletindo e considerando o trinbmio
atencao-educacao-gestdo que se desenvolve inerentemente, ou seja, assiste-se
educando e educa-se assistindo e de modo correlato faz gestéo (Signor et al.,2015).

A Resolucdo CNS 335 de novembro de 2003 recomenda aos gestores do
SUS, em todas as esferas de governo, que ocorra a implantacdo e implementacao
da PNEPS, assegurando 0s recursos necessarios a sua viabilizacdo, visando a
permeabilidade as instancias de controle social e 0 engajamento das instituicdes de
ensino na area de saude do pais, incentivem as estratégias e acdes que buscassem
a interacdo entre a formacdo de profissionais e a constru¢cdo da organizacdo da
atencao a saude, em acordo com os principios e as diretrizes do SUS (Brasil, 2004).

Ha diversos programas de educacdo permanente em saude no Brasil que
tém demonstrado resultados positivos. Iniciativas como o "Educacdo na Saude",
realizado em parceria com universidades e instituicbes de saude, tém contribuido
para a formacdo continua de profissionais em diversas areas, cujo resultados
representam melhorias significativas na qualidade do atendimento (Brasil, 2020).
Dessa forma, é imprescindivel que os gestores estejam capacitados para assumirem
a conducdo da PNEPS, com acdes que vao além da incluséo de acbes de Educacao
Permanente em Saude nas agendas estratégicas sob sua gestdo, mas também
participando da elaboracdo e fortalecimento das acbGes e efetiva gestdo dos
processos de integracdo ensino-servico-comunidade (Franca et al, 2017;
Vendruscolo et al., 2018).

Além de estarem sensibilizados a respeito da importancia estratégica da
EPS no processo de construcéo e consolidacdo do SUS (Lemos, 2016), € importante
que as concepc¢bes dos gestores em relacdo a EPS estejam coerentes, visto que
seu entendimento sobre o tema interfere diretamente na maneira em que a

estratégia € organizada e implementada.
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E importante que os gestores compreendam que a EPS ndo é apenas um

complemento para ac¢fes do servico, mas trata-se de uma estratégia continua de
desenvolvimento pessoal e organizacional (Silva et al., 2012).

Apesar dos avancos, a gestdo da educacao permanente enfrenta diversos
desafios, como a falta de recursos financeiros, a escassez de profissionais
capacitados para atuar na formacao e a necessidade de uma maior articulagao entre
os diferentes niveis de governo e as instituicdes de ensino. Além disso, a resisténcia
a mudanca e a falta de incentivos para a participacdo dos trabalhadores sao
barreiras significativas (Silva, 2019).

Em 2017, o Ministério da Saude iniciou um debate sobre a Politica Nacional
de Educacdo Permanente em Saude visando discutir juntamente com o0s
interessados estratégias para atualizar as portarias vigentes e elaborar propostas
para o fortalecimento e consolidacdo da implementacdo da PNEPS. Concluiu - se
gue a principal dificuldade ndo era o contetudo da politica ou as suas diretrizes, mas
a adversidade no processo de sua implementacao (Brasil, 2017). Foi identificada
uma das adversidades a divergéncia na concepcdo da educacdo permanente por
parte dos gestores.

Destaca-se a necessidade de desenvolver reflexdes e debates sobre os
conceitos que envolvem a EPS, visto que autores apontam que a concepcao do
tema que fundamenta a politica ndo foi totalmente compreendida por uma parcela
dos gestores em saude. Verifica-se também a necessidade de diferenciar conceitos
de Educacdo em saude, Educacdo permanente, Educacédo popular, diferenciando -
se também, a Educacéo profissional da Educacdo permanente (Brasil, 2017).

A avaliacdo e o monitoramento das acfes de educacdo permanente em
salde sdo essenciais para garantir sua efetividade, sendo importante estabelecer
indicadores que possibilitem medir o impacto das iniciativas formativas na pratica
profissional e na qualidade dos servicos de saude. A participacdo dos profissionais
na avaliagdo € fundamental para que as acdes sejam realmente eficazes e

adequadas as suas necessidades (Costa, 2021).
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3.3 Gestao da Educacao Permanente em Salde no Estado de Goias

A gestdo da educacdo permanente em saude em Goias € coordenada pela
Secretaria de Estado da Saude (SES-GO), que desenvolve diversas iniciativas para
capacitar os profissionais da salude no estado. Entre as a¢des implementadas estédo
cursos, oficinas e semindrios que visam a atualizacdo e ao aprimoramento dos
conhecimentos (Goiés,2024).

Em Goias, a formacao de comissbes de EPS em diversas regidées comecgou
em 2003. Com a publicacdo da portaria n. 198/2004 (Brasil, 2004), essas comissdes
passaram a ser denominadas Polos de EPS, com a finalidade de gerenciar essa
politica de maneira descentralizada no estado (Goias, 2016). As alteracdes trazidas
pela portaria n. 1996/2007 (Brasil, 2007) resultaram em transformagfes locais,
incluindo o encerramento dos polos e a criacdo das CIES (Goias, 2009). Essas
comissfes atuam como instancias interinstitucionais e regionalizadas, funcionando
como co-gestoras da politica, orientadas pelo Plano de A¢do Regional de Educacao
Permanente em Saude (PAREPS) (Brasil, 2007; Goias, 2016).

No segundo semestre de 2009, a ESAP responsabilizou-se pelo
planejamento e estruturacdo da EPS. A Portaria n° 1.996/2007 atribuiu a SES

maior centralidade na conducdo da PNEPS, fato que diverge da época dos polos de
EPS em que havia uma relacao direta com as instituicdes de ensino (Conass, 2006).

Com a elaboracdo do Plano Estadual de Educacédo Permanente do Estado
de Goids em 2009, foram estabelecidas cinco CIES baseadas nas cinco
macrorregides estaduais, a época: Central/Centro Sul, Nordeste, Centro Norte,
Centro Oeste e Sudeste/ Sudoeste e a SES incumbiu-se de gerenciar o processo
por intermédio da ESAP (Goias, 2009).

Em 2012, comecou o0 processo de reorganizacdo das CIES, levando em
conta a nova divisdo das regides de salde estabelecida pelo Plano Diretor de
Regionalizacdo do Estado (PDR), aprovado pela Comissédo Intergestores Bipartite
(CIB) por meio da resolucéo n. 028/2012 (Goias, 2012). O estado entéo foi dividido
em cinco macrorregifes: Centro- Sudeste, Sudoeste, Centro-Oeste, Centro Norte,
Nordeste (Figura 1) e 18 Regides de Saude com 18 sedes Administrativas
Regionais (Figura 2) (Goias, 2012). No ano seguinte, alguns municipios, como

Goiania e Aparecida de Goiania, destacaram-se ao criar Escolas Municipais de
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Saude Publica, financiadas com recursos proprios, e atualmente, outros municipios
estdo desenvolvendo projetos semelhantes. Ademais, a CIES Estadual relne
representantes de todas as CIES regionais, instituicdes de ensino e representantes

do controle social.

Figura 2 - Regifes de Saude no estado de Goias, 2024

©SES-GO

Gg‘:g pOr MUniCipio | u Central [ Entomo Norte i Estrada de Ferro [l Nordeste !l [l Oestel | Pirineus [l Sao Patricio| |~ Sera daMesa il Sudoeste Ii &
municipios
P Il Centro Sul Entorno Sul [l Nordeste | Norte Oeste ll Rio Vermelho Sao Patricio | [Jjif Sudoeste! [l Sul

Fonte: Goias, 2024.
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Figura 3 - Regifes de Saude do Estado de Goias e numero de municipios, 2024
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Fonte: Goias, 2024.

Em 2017, para fortalecer as acdes da EPS nas regides de saude, foi
instituida pela portaria n. 909/2017- GAB/SES-GO a funcdo de Coordenador de
Educacao Permanente em Saude nas regionais do estado. Esse coordenador possui
a responsabilidade de organizar e estimular a EPS na regido, além de ser um
apoiador das acdes da CIES regional e integrar-se a ela. Dentro desse contexto, a
ESAP ofereceu, em 2019, um curso de qualificacdo para os membros das CIES do
estado buscando qualificar seus representantes (Goias, 2017b).

Além das acbes de educacao permanente em saude, ha outras importantes
acOes sob a gestdo da ESAP, como: a integracdo entre ensino e servico, a
capacitacdo profissional e a inovacdo na saude. A escola de saude publica
desenvolve varias acoes, tais como: cursos de formacdo, seminarios e palestras,
além de importantes parcerias com universidades e instituicbes de pesquisa visando
o desenvolvimento e ampliagdo de projetos conjuntos (Goias, 2017b).

Dentre elas, destaca-se o “Programa de Formagao em Saude”, cujo objetivo

€ capacitar profissionais para atuarem em areas especificas, como saude da familia
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e saude mental. Os autores ressaltam que essas iniciativas sdo fundamentais para

promover um atendimento de qualidade e respeito, adaptado as necessidades da
populacéo goiana (Ribeiro e Costa, 2022).

A SES-GO tem se organizado para gerir a educacao permanente, criando
ndcleos de formacdo que atuam em parceria com universidades e instituicbes de
ensino técnico. Essa colaboracdo é indispensavel para que as atividades de
formacdo sejam contextualizadas e relevantes, atendendo as necessidades do
sistema de saude da regido (Silva, 2021).

Existe uma falha na articulacdo entre as esferas de governo e as instituicoes
de ensino, o que gera um dos principais obstaculos para a gestdo da EPS em Goias.
Visto que a colaboracdo efetiva entre universidades e servicos de saude é
imprescindivel para que as ac¢fes de formacdo sejam integradas e eficazes
(Almeida, 2023).

E significativa a diversidade geogréafica e social do estado de Goias, o que
torna desafiador o acesso dos profissionais de salde a programas de capacitacao.
Diante desse fato, verifica-se que a utilizacdo de Tecnologias de Informacao e
Comunicacéao (TICs) torna-se uma solucédo viavel e adequada, ja que permite que 0s
cursos e as capacitacdes sejam oferecidas a distancia, alcancando os profissionais
em regides remotas e de dificil acesso (Silva, 2021).

Diante desse cenario, a adocéo de tecnologias digitais tem demonstrado ser
uma excelente ferramenta para superar os desafios mencionados. A utilizacdo de
plataformas online para a realizacdo de cursos e treinamentos a distancia tem
possibilitado maior flexibilidade e acessibilidade para os profissionais de saude. As
TICs podem democratizar e facilitar o acesso ao conhecimento e favorecer uma

educacéao mais contextualizada e préatica (Almeida, 2023).
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3.3.1 A trajetéria da Escola de Saude Publica de Goias

No inicio da década de 1970, foi realizado o Diagnédstico de Saude do
Estado de Goias elaborado por Martins et al. (1974), foi evidenciado nesse estudo
gue as doencgas transmissiveis eram as principais causas de morte (35%) e de
demanda hospitalar (40%) no estado de Goiads. A mortalidade infantil, a neonatal, a
infantil tardia e a de menores de 5 anos eram muito elevadas (Guimaraes et al.,
1998).

A assisténcia em saude estava sendo direcionada para a area curativa e as
medidas de carater individual vinham sendo direcionadas para as empresas de
medicina de grupo e do setor privado. Os servigos publicos de saude via esfera
federal (Ministério da Saude e Ministério da Previdéncia Social) falhavam ao dar
respostas as necessidades de saude da populacdo. Com isso, problemas de saude
ja sob controle no estado de Goias ressurgiram como 0s surtos de meningite e de
febre amarela (Guimaraes et al., 1998).

Em 1978, com a realizacdo da Conferéncia Internacional de Alma - Ata e as
dificuldades financeiras da Previdéncia Social, no pais, surgiram diversos planos de
reorientacdo das politicas de saude, como: o Programa de Interiorizacdo das
Acoes de Salde e Saneamento (PIASS), o PREV-SAUDE, que sdo considerados
programas que produziram mais documentos do que acdes em saude. O Plano de
Reorientacdo do CONASP e, dentro deste, as Acdes Integradas de Saude (AIS),
ambos focados no cumprimento das medidas compativeis com o crescimento da
medicina empresarial deixando, consequentemente, a saude publica com papel
secundario em suas acoes (Guimaraes et al., 1998).

Nos anos 80, os movimentos nacionais contribuiram para o estabelecimento
de novas relacdes entre a populacdo e o Estado e isso foi verificado também em
Goias, que contava com 3.859.602 habitantes, sendo 62% na zona urbana e 38% na
zona rural. O estado enfrentava problemas com doencas parasitarias e infecciosas.

Diante desse cenério, no final de 1980 foi criado o Hospital Geral de Goiania
(HGG) com o intuito de formar profissionais para atender a demanda da instituicao
(Goias, 2019; 2020).

O inicio da década de 1980 foi marcado pelo surgimento do “Projeto Larga

Escala” em parceria com o MS, MEC e OPAS com o intuito de profissionalizar os
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trabalhadores atuantes ou em processo de admissdo nos servicos de saude e

também, pela criacdo de um espaco institucional proprio para os treinamentos na
area da saude Centros Formadores de Pessoal de Nivel Médio e Elementar,
implantados em diversos estados. Essas instituigdes eram conhecidas como Escola
Técnica de Saude ou Escola Técnica em Saude e atualmente sdo as unidades de
formacao/qualificacdo pertencentes a Rede das Escolas Técnicas de Saude do SUS
(RET-SUS) (Goias, 2019; 2020).

Em 1985, essa escola foi sucedida pelo Centro Formador de Pessoal de
Nivel Médio e Elementar para a Area da Satde e em 1986, foi assinada uma ordem
de servigo n° 108, dispondo sobre as atividades do Sistema de Desenvolvimento de
Recursos Humanos e Modernizacdo Administrativa, do Instituto Nacional de
Assisténcia Médica da Previdéncia Social (INAMPS), com o objetivo de estruturar a
formacéo do auxiliar de enfermagem (Goias, 2019; 2020).

Em 1988, foi assinado pelo Secretéario de Educacéo Tobias Alves a Portaria
de n° 5.799, de 27/junho/1988, que reconheceu pelo prazo de 8 anos 0 curso
supletivo de 2° grau com habilitacdo em auxiliar de enfermagem ministrado pela
Escola de Auxiliar de Enfermagem do HGG (Goias, 2020).

Ainda em 1988, com a implementac&o do Sistema Unico de Satde, o centro
expandiu sua atuacao, alcancando toda a rede do SUS no estado e passando a
oferecer cursos como Técnico em Higiene Dental e Visitador Sanitario (Goias, 2019;
2020).

Em 1992, foi implementado, de forma experimental e com duracao prevista
de 4 anos, o curso de Atendente de Consultorio Dentario, voltado a qualificacdo de
trabalhadores da area da saude. A iniciativa contemplou ndo apenas a regido
metropolitana de Goiania, mas também municipios do interior, 0 que evidenciou a
limitacdo do modelo tedrico-demonstrativo. Diante dessa realidade, estabeleceu-se
um convénio entre a instituicdo formadora e os municipios, permitindo que as
atividades praticas fossem realizadas nos locais de trabalho dos estudantes. Essa
experiéncia configurou uma nova dinamica pedagdgica, na qual o ambiente laboral
passou a ser reconhecido como espaco de aprendizagem e consolidacdo das
praticas profissionais, favorecendo o desenvolvimento de competéncias técnicas e
cientificas. Além disso, a descentralizacdo das atividades contribuiu para otimizar o
tempo de formacao e fortalecer o vinculo entre o processo educativo e as demandas
da populacio (GOIAS, 2019).
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Em 1993, por meio da Resolugéo n° 530 — CEE, de 26 de marco de 1993, o

Centro Formador de Pessoal de Nivel Médio e Elementar para a Area de Satde foi
instituido como sucessor da Escola de Auxiliar de Enfermagem do Hospital Geral de
Goiania / INAMPS, passando a integrar o Projeto Larga Escala. A criacdo desse
centro teve como finalidade atender as necessidades de qualificacdo e habilitacao
profissional da rede publica, destinando-se a formacao de trabalhadores j& atuantes
no SUS, especialmente nas areas de Enfermagem e Satde Bucal (GOIAS, 2019).

Nos anos posteriores a criacdo do Centro Formador, a institucionalizacdo da
formacdo técnica em saude em Goiads avancou com a estruturacdo do Centro de
Educacéo Profissional de Saude (CEP-Saude), instituido por Decreto n° 5.647, de 27
de agosto de 2002, como unidade complementar da Secretaria de Saude para oferta
de cursos basicos e técnicos no estado (GOIAS, 2019).

A consolidagdo como escola ocorreu em 2005, por meio da Lei n° 15.260 foi
formalmente criada a Escola Estadual de Saude Publica de Goias “Céandido
Santiago”. A ESAP surge com a missao de coordenar, integrar e de definir politicas,
além do planejamento, gestdo e execucdo dos programas de capacitacdo dos
servidores da saude do estado, também € responsavel pela articulacdo
inter-institucional visando formar parcerias com universidades e outras instituicoes.
Apartir disso, 0 CEP-SAUDE passa a fazer parte dessa estrutura, tornando-se uma
Geréncia de Ensino Profissionalizante e Tecnologico (CONASS, 2020).

Em 2008, a ESAP sofreu reestruturacdo administrativa com a incorporacao
de suas competéncias, atribuicdes, acervos e demais recursos a Escola de Governo
da Secretaria de Estado de Fazenda (SEFAZ), desativando-se sua Superintendéncia
original (GOIAS, 2019).

Em 2011, com a criagcdo da Superintendéncia de Educacdo em Saude e
Trabalho para o SUS (SEST-SUS) pela SES-GO, a ESAP foi novamente
reorganizada sob essa estrutura, sendo composta pelas Geréncias “da Escola

Estadual de Saude Publica — Candido Santiago”, “de Planejamento e Execucgao de
Eventos e Projetos para o SUS” e “de Administracdo Setorial e Captacdo de
Recursos” (GOIAS, 2019).

Em 2015, a gestdo estadual extinguiu uma das geréncias da SEST-SUS, a
de Planejamento e Execucdo de Eventos e Projetos para o SUS. A Geréncia da
Escola Estadual de Saude Publica — Candido Santiago participa na formulacéo,

execucao e avaliacdo da politica estadual de saude em varios eixos, como: atencao
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basica, controle social, etc. Promove a educacdo profissional e a educacao

permanente de gestores, trabalhadores e usuéarios do SUS em Goias. Os recursos
destinados a execucao dos cursos sdo provenientes de portarias do Ministério da
Saude, e do tesouro estadual (CONASS, 2020).

Atualmente, a ESAP capacita profissionais de saude em diversas areas do
conhecimento e niveis de formacdo. No nivel estadual, oferece um programa de
poés-graduacdo Lato Sensu, Mestrado Profissional em Saude Coletiva, em parceria
com a Universidade Federal de Goias (UFG), possui, também, parcerias com outras
instituicdes como Pontificia Universidade Catdlica (PUC) e Universidade Estadual de
Goias (UEG) e no nivel federal a principal parceria € com a Escola Nacional de
Saude Publica (ENSP- FIOCRUZ).

A instituicho adota diversificadas estratégias para disseminacdo e
construcdo do conhecimento, a titulo de exemplo, cita-se: Publicacdo de artigos
cientificos em periddicos, incluindo o periédico proprio - RESAP, organiza eventos
cientificos, divulga producdo cientifica em seu site e promove bianualmente a

Jornada Cientifica da Secretaria de Estado da Saude de Goias (Goias, 2020).

3.4 Educacdo Permanente em Saude no Estado de Goias Durante o Periodo

Pandémico

A pandemia de COVID-19, causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, iniciou -
se em dezembro de 2019, na cidade de Wuhan, na China, e abruptamente se
espalhou pelo mundo, foi declarada Emergéncia de Saude Publica de Importancia
Internacional pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS) em 30 de janeiro de 2020.
Em 11 de marco de 2020, a COVID-19 passou a ser considerada como pandemia no
Brasil, com o primeiro caso confirmado em 26 de fevereiro de 2020, em Sao Paulo.
Ainda em marco, estados e municipios iniciaram a adocao de medidas com fins de
conter a disseminacdo do virus, tais como: suspensdo de aulas presenciais,
fechamento do comércio e restricdes de mobilidade (Brasil, 2020a).

O Brasil enfrentou ondas da COVID - 19, colapsos hospitalares, escassez de
oxigénio e insumos, além de dificuldades na articulacdo entre 0s entes gestores

estaduais e municipais e o governo federal. Em 17 de janeiro de 2021, a campanha
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nacional de vacinacao foi iniciada, com a aplicacdo da vacina CoronaVac e,

posteriormente, outras vacinas aprovadas pela Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria (Anvisa) (Brasil, 2021). Durante a crise, os profissionais de saude tiveram
papel muito importante, especialmente na Atencdo Priméria, que precisou
reorganizar seus fluxos e ampliar suas competéncias. Nessa nova realidade, a
Educacdo Permanente em Saude tornou-se uma estratégia imprescindivel para a
capacitacdo de equipes, atualizacdo de protocolos e adaptacdo dos servicos as
exigéncias sanitarias emergenciais (Santos et al., 2021).

O Estado de Goiads, com uma populacdo estimada de 7,2 milhdes de
habitantes, até o final de 2022, registrou mais de 1,5 milhdo de casos confirmados e
mais de 27 mil mortes por COVID-19, de acordo com dados da Secretaria de Estado
da Saude (Goias" s.d.). Assim como os demais estados da federacdo, Goias
enfrentou momentos criticos de lotagcdo hospitalar, escassez de leitos de UTI e
dificuldades no abastecimento de medicamentos e insumos.

A estrutura do SUS goiano, exp6s suas fragilidades entre elas na articulagéo
entre os niveis de atencdo quanto na formacdo de profissionais para atuar em
situacbes emergenciais. A EPS surgiu como um instrumento para reorganizar os
servicos, formar rapidamente os profissionais e apoiar a implementacdo de novas
praticas de cuidado, como os protocolos de manejo clinico da COVID-19, o
rastreamento de contatos e a campanha de vacinacao (Goias, 2022).

O municipio de laciara (GO), por exemplo, desenvolveu acfes importantes
de EPS e que lograram éxito, especialmente na éarea de imunizacdo. Foram
oferecidas oficinas, rodas de conversa, cafés com profissionais de saude, além da
criacdo de materiais como podcasts educativos. Além dessas acdes, houve
incentivos financeiros e investimentos em equipamentos, como camaras frias e
computadores. Conforme relato da propria equipe, “a educagdo permanente como
proposta nas praticas de vacina melhorou a cobertura vacinal, impactando
significativamente nos indicadores de saude publica” (Silva, 2023).

Outra experiéncia significativa foi desenvolvida pelo Conselho Estadual de
Saude de Goias, por meio do projeto “Ponto de Equilibrio”, lancado em 2020. Com a
finalidade de qualificar conselheiros municipais e fortalecer o controle social durante
o periodo de distanciamento fisico, o projeto promoveu lives semanais com debates,
pilulas formativas e trocas de experiéncias regionais. De acordo com o0s

organizadores, essas acdes consistiram em “pilulas diarias de conhecimento, de
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troca de experiéncias, compartilhamento voluntario entre todas as regides de saude”

(Brasil, 2021b).

Assim, observa-se que a Educacdo Permanente em Saude teve papel
estratégico no enfrentamento da pandemia em Goids. As experiéncias exitosas
demonstram sua capacidade de promover a reorganizacao dos servicos, fortalecer o
controle social e valorizar os trabalhadores da salde. A consolidacdo dessas
praticas no periodo pés-pandémico dependeria da institucionalizacdo dos Nucleos
de Educacédo Permanente (NEPs), da manutencdo de metodologias participativas e
do uso continuo de ferramentas digitais como apoio formativo (Bonfada, 2012).

4. METODOLOGIA

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de pesquisa de natureza exploratoria, transversal, observacional e
segmentada em dois procedimentos técnicos: 1- Analise documental para
caracterizacdo da amostra realizada no site da Escola de Saude do Estado de
Goias; 2- Utilizacdo de questionario construido por meio da aplicacdo Google Forms
encaminhado aos participantes por meio eletronico, para identificacdo dos fatores
analisados.

A pesquisa qualitativa permite alcancar questfes subjetivas, esclarecendo o
envolvimento das relacdes sociais apreendidas do cotidiano, do senso comum e da
vivéncia. Esta relacionada aos significados que as pessoas atribuem as suas
experiéncias do mundo social e a maneira como o compreendem, questionam a
respeito da natureza desses fenbmenos sociais ho ambiente em que ocorrem
(Minayo, 2012).

Dessa forma, o uso de método qualitativo é aplicavel a esta pesquisa como
um instrumento fundamental para a analise dos principais fatores que impactam a
implementacdo da educacédo permanente em saude no ambito da atuacédo da Escola
de Saude do Estado de Goias, no periodo de 2019 a 2022, pois, foi necessario
analisar as respostas dos trabalhadores que participaram de acdes de EPS, com a

escolha intencional nas categorias que foram investigadas.
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Destaca-se que o periodo escolhido para a execucdo da pesquisa foi

intencionalmente selecionado devido a duragdo completa de um Plano Estadual de
Educacdo Permanente (PEEPS), que se configura como uma proposta orientativa
das acoes de educacdo permanente e educacéo profissional em sinergia com as
necessidades de formacao e qualificacao profissional exigidas e necessérias para

acOes execucdo das acodes de saude (BRASIL, 2019).

4.2 Local do Estudo

A pesquisa aconteceu por intermédio de formulario construido no
GoogleForms e no site da Escola de Saude do Estado de Goias, que € composta
pela Geréncia de Projetos Educacionais e Ensino em Saude, Geréncia de Pesquisa
e Inovacdo e Geréncia de Tecnologias Educacionais. E uma instituicdo publica que
compde o0 organograma da Secretaria de Estado da Saude de Goias, e possui a
funcdo de capacitar os trabalhadores do SUS, prioritariamente, assim como a
comunidade que necessita dessa qualificacdo para ingressar no mercado de

trabalho em salde.

4.3 Participantes da Pesquisa

A populacéo alvo do estudo foram os trabalhadores vinculados a Secretaria
Estadual de Saude de Goias que concluiram pelo menos 1 curso certificado (acima
de 40 horas) ofertados pela ESAP/GO e os gestores ou responsaveis pelas acdes
de educacdo permanente em saude do estado de Goids, no periodo de 01/01/2019

a 31/12/2022. A amostra deste estudo foi caracterizada no quadro 2.
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Quadro 2 - Caracterizacdo do publico-alvo do estudo.

Publico - alvo Total Respondentes
Trabalhadores 9.906 19
Gestores/responsaveis 10 2

pela EPS

Fonte: Dados fornecidos pela Escola de Saude Publica do Estado de Goias (ESAP/GO),
2024. Elaborado pela autora

4.4 Critérios de Inclusao

Todos os profissionais que foram discentes de pelo menos um curso
certificado oferecido pela Escola de Saude do Estado de Goias e que foram
concluidos no periodo iniciado em 01/01/2019 e finalizado até 31/12/2022; ter sido
gestor da ESAP no periodo de 01/01/2019 a 31/12/2022.

4.5 Procedimentos para Coleta dos Dados

Apoés aprovacdo do projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Federal de Goias (numero do parecer: 6.655.604) e pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Escola de Salude do Estado de Goias (nimero do parecer:
6.701.661) foi iniciada a coleta de dados nos seguintes passos:

Para o levantamento das principais acbes certificadas de educacao
permanente em saude, foi realizada uma analise documental nos arquivos (editais
dos cursos ofertados) hospedados no repositorio site da instituicdo referentes as

acbes de EPS realizadas no periodo analisado, conforme figura 4.
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Figura 4 - Captura de tela da pagina de editais da Escola de Saude de Goias
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Fonte: Goias, 2021.

Para a caracterizacdo do publico-alvo da pesquisa, foi realizado contato com
a Escola de Saude Publica do Estado de Goiéas, a qual forneceu informacdes para
contato com o publico atendido pelas a¢Ges de Educacdo Permanente em Saude.

Foi contratado o servico de envio de e-mail em massa da UOL e
encaminhado um e-mail para os participantes descritos na planilha contendo o link
para acesso ao Google Forms (Apéndice A - Questionario Aplicado aos Discentes e
Apéndice B - Questionario Aplicado aos Responsaveis pela EPS), no qual o
guestionario estruturado foi inserido, e, ao abrir a pagina do questionario, o
participante, apos aceitar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), foi
redirecionado para o seu preenchimento.

Cabe destacar que o GoogleForms (Apéndice A e Apéndice B) foram
estruturados em blocos tematicos. O primeiro bloco, questdes de 1 a 8, tratam da
caracterizacdo dos participantes; o segundo bloco, questdes 9 a 13, abordam a
participacéo e percepcao sobre as atividades de EPS; o terceiro, questbes 14, 15 e
16, analisam as condicdes e desafios para sua execucao; o quarto, questbes 17 a
25, examinam 0s aspectos pedagogicos e organizacionais das ac¢fes; e o quinto,
questbes 26, 27 e 28, investigam os efeitos da pandemia de Covid-19 sobre a

continuidade das atividades formativas.
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Devido a pouca adesdo da amostra, apds 10 dias foi enviado novamente o

e-mail com o conteldo da pesquisa, e assim por mais 2 (duas) tentativas. Os
participantes preencheram o TCLE e o encaminharam por e-mail para a

pesquisadora responsavel, para guarda.

4.6 Processamento e Analise dos Dados

O banco de dados da pesquisa foi construido sobre plataforma do Programa
Excel. Todas as questdes foram inseridas em planilha e foi efetivada a organizacao
do corpus documental e banco de dados, com sistematizacdo em tabela,
considerando todos os dados coletados. Para sistematizar e resumir os resultados,
as respostas das questdes fechadas foram analisadas com frequéncia simples a fim
de desenvolver a discusséo dos dados.

A presente analise foi conduzida segundo a metodologia da Andlise do
Discurso (AD), que possibilita compreender como os sentidos sdo construidos nas
falas e textos, considerando a dimenséao historica, social e ideoldgica das praticas
discursivas. De acordo com Orlandi (2003, p. 45), a AD “permite investigar a
producdo de sentidos nas interagdes linguisticas, destacando os elementos que
indicam como o sujeito se posiciona diante do mundo e das normas sociais”. Nesse
sentido, a andlise foca ndo apenas no conteudo das falas, mas também nas relacdes
de poder, nos contextos e nos efeitos de sentido produzidos, buscando compreender

as interpretacdes dos participantes em relacao ao tema investigado.

4.7 Aspectos Eticos

Esta pesquisa foi submetida ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal de Goias (nimero do parecer: 6.655.604) e ao Comité de Etica
em Pesquisa da Escola de Saude do Estado de Goids (numero do parecer:
6.701.661) . A coleta de dados foi iniciada apOs aprovacéo por esses comités. Foram
cumpridos os principios enunciados na Declaracdo de Helsinque emendada na
Escdcia (2000) e as diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo

seres humanos, conforme as Diretrizes e Normas Regulamentadoras de Pesquisa
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Envolvendo Seres Humanos (Resolucdo 466/12 e Resolugdo 510/2016 do Conselho

Nacional de Saude).

Os profissionais de saude que preencheram os critérios de inclusdo
receberam informacdes sobre a natureza da pesquisa, seus objetivos e
procedimentos, através do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice
A) e suas duvidas foram esclarecidas. Em seguida, foram consultados quanto a
aceitacao em participar do estudo de acordo com as recomendacdes da Resolucao
466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS).

Os voluntarios foram informados de que os dados envolvidos na pesquisa
sdo de conhecimento unicamente do pesquisador, ndo havendo forma de serem
identificados, garantindo-se, assim, o sigilo dessas informacdes.

Os participantes convidados tiveram a liberdade de recusarem - se a
participar ou de se retirar da pesquisa a qualquer momento, bem como de nao
responder a qualquer pergunta, sem que isso acarrete alguma penalidade e sem
prejuizo ao seu trabalho.

O fato de os voluntarios participarem do estudo ndo implicou gastos

financeiros, que seriam custeados pela pesquisadora, caso existissem.

5. RESULTADOS

Com o intuito de atender ao objetivo proposto neste estudo — realizar o
levantamento das principais acoes certificadas de Educacdo Permanente em Saude
promovidas pela Escola de Saude do Estado de Goias —, foi realizado um
levantamento das principais acfes certificadas acima de 40 horas ofertadas no
periodo proposto por este estudo.

A ESAP/GO certifica cursos com carga horaria igual ou superior a 40 horas,
em consonancia com a PNEPS. Essa exigéncia assegura que as capacitacoes
possibilitem a apropriacdo dos conteudos, a reflexdo critica sobre as praticas e o
desenvolvimento de competéncias profissionais. De acordo com o Ministério da
Saude (BRASIL, 2009), as a¢bBes de educacdo permanente devem promover a

aprendizagem significativa, articulando teoria e préatica no cotidiano dos servicos de
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saude. Assim, atividades com carga horaria inferior s&o consideradas

complementares ou introdutérias, ndo sendo objeto de certificacdo da institui¢ao.

Entre 2019 e 2022, a ESAP/GO ofereceu um total de 62 capacitacbes
voltadas a educacédo continuada. Em 2019, foram disponibilizadas 22 capacitacoes,
enquanto em 2020 houve apenas 11, em 2021 e 2022, foram oferecidas 3 e 26
capacitacdes, respectivamente, conforme mostra o Apéndice C - Cursos na area da
saude, com certificados e acima de 40 horas ofertados pela ESAP/GO. Nota-se que
alguns desses cursos foram revisados ou ampliados ao longo do periodo, resultando
em novas edic¢des para o publico.

As capacitacdes abrangem diferentes niveis de formacédo e abordam temas
acerca da vigilancia epidemiologica, saude publica, metodologias ativas, e producao
de materiais didaticos em Educacdo a Distancia. Também observou-se que as
formagbes possuem carga horéaria variada, desde formacdes curtas, entre 40 e 60
horas, até formacdes extensas com mais de 400 horas.

O publico alvo das capacitacdes é diversificado, em sua grande maioria,
composto por servidores publicos estaduais e municipais vinculados ao SUS, mas
também houve capacitacbes para um publico especifico, como para gestores,
agentes comunitarios de saude e técnicos em enfermagem.

Com base no objetivo de identificar os elementos que influenciam a
participacdo dos profissionais nas praticas de Educacdo Permanente em Saude
promovidas pela Escola de Saude do Estado de Goias, foi realizada a analise das
percepcdes e experiéncias dos profissionais capacitados, conforme apresentado na
sequéncia.

Dentre as 18 regides de saude do estado de Goias, 15 (6,1%) responderam
ao questionario, garantindo a representacdo de 12 Regides de Saude do Estado

(Quadro 3), com destaque para a Regidao Central, com 31,5% de respondentes.
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Quadro 3 - Distribuicdo dos Entrevistados que Responderam ao Questionario, por

Regido de Saude.

Macrorregido Regido de Saude N %
Macrorregido Centro Rio Vermelho 1 5,2%
Oeste
Oeste Il 1 5,2%
Central 6 31,5%
Macrorregido Sudoeste || 1 5,206
Sudoeste
Macrorregido Sudeste  Sul 2 10,5%
Estrada de Ferro 1 5,2%
Centro Sul 1 5,2%
Macrorregido Centro Serra da Mesa 1 5,2%
Norte
Séo Patricio | 1 5,2%
Pirineus 2 10,5%
Norte 1 5,2%
Macrorregiao Nordeste |l 1 5,2%
Nordeste
Total 12 19 100,0

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracao da autora

Sobre em que nivel da atencdo a saude os entrevistados atuam, a Figura 5

mostra que 11 deles (57,9%) atuam na atencdo primaria e 8 nas atencles

secundaria e

terciaria,

representando

21,1%, em cada uma delas.
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Figura 5 - Distribuicdo de Participantes da Pesquisa, por Nivel da Atencdo em

Saude.
Qual nivel da atengdo em saude em que vocé trabalha?

Atencao Terciaria
21.1%

Atengao primaria

57.9%
Atencgao Secundaria 57.9%

21.1%

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracao da autora.

O Quadro 4 expbe a caracterizacao dos participantes em relacdo a sua

formacdao profissional e a funcdo exercida na Secretaria de Saude.

A respeito da funcdo exercida pelos entrevistados, 3 atuam em cargos de

gestdo e lideranca. A maior parte dos respondentes (13) afirmou atuar na

assisténcia em saude e 3 informaram atuar na area administrativa.

Quadro 4 — Area de Formac&o Académica e Profissional dos Entrevistados.

Area do Conhecimento N %
Saude 17 89,5%
(Enfermagem, Saude Publica e Gestdo Hospitalar, Psicologia, Agente de Combate
a Endemias, Agente Comunitario de Saude, Enfermeira, Coordenadora de Equipe
de Saude da Familia, Coordenadora do Nucleo de Vigilancia em Saude)
Humanidades e Educagéo 3  158%
(Licenciatura em Historia, Licenciatura em Pedagogia, Psicologa)
Tecnologia e Gestédo 2 10,5%
(Administracéo, Andlise de Seguranca Privada e Publica, Técnico em Agente
Comunitario de Saude, Sistemas para Internet)
Ciéncias Exatas e Naturais 1 52%
(Quimica)

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.

O Quadro 5 reune as informacdes coletadas acerca do envolvimento dos

participantes nas acfes de EPS, bem como suas percepcdes sobre a relevancia,
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frequéncia de participacdo, identificacdo de acBes nos municipios e 0 seu

entendimento do que é a EPS.

Quadro 5 - Dados Sobre Participagéo e Percepc¢éo dos Entrevistados nas Atividades

de Educacdo Permanente em Saude.

Variavel N %
Participacdo em ac0Oes certificadas da EPS de Goias (2 40 horas)

Ja participaram 18 94,7%
N&o sabem se participaram 1 5,3%
Frequénciade participacdo nas atividades da EPS

Anualmente 5 27,8%
Semestralmente 5 27,8%
Frequénciadiversa (Justificativas: "Quando tem curso de meu interesse" ou 2 11,1%
"Depende da oferta de curso")

Classificacdo das atividades de EPS

Otimas 14 73%
Boas 3 15,8%
Regulares 1 5,3%
Nunca participaram 1 5,3%

Definicdo de Educacao Permanente em Saude (EPS)

Composta por capacitacdes, workshops, palestras e atualizacdes 6 31,6%

Estratégia do SUS para organizacéo e qualificacdo das praticas 13 64,8%

Estratégia descontinua de capacitacdo com rupturas no tempo 0

Identificacdo das a¢cbes de EPS no municipio

Identificam a¢cfes no municipio 16 84,2%

N&o identificam a¢des no municipio 3 15,8%
Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracao da autora.

Na busca da identificacdo dos principais problemas enfrentados em suas
atividades diarias, foi permitido assinalar até 3 opcdes que melhor representassem
as principais dificuldades enfrentadas pelos entrevistados, cujos resultados estédo
apresentados na Figura 6 .

Esses dados evidenciam que os principais desafios percebidos pelos
entrevistados estdo relacionados a comunicacdo e organizacdo no ambiente de

trabalho.
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Figura 6 - Desafios Cotidianos ldentificados por Profissionais de Saude.

Quais os principais problemas enfrentados em suas atividades
diarias?

Escassez de treiname. ..
10,5%

Comunicagdo comae...
26,3%

Escassez de materiais
10,5%

Uso de sistemas de inf...
10,5%

Comunicagao com 0s...
15,8%

Organizacao do trabalho
26,3%

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.

Além disso, foi incluido um depoimento de um profissional de salde
recebido pela pesquisadora, no decorrer da coleta de dados, sobre os desafios
enfrentados pela EPS no estado de Goias. O relato aponta problemas de gestdo
como o principal obstaculo, agravados durante a pandemia de COVID-19, com
destaque para a falta de preparo de gestores e iniciativas inadequadas no combate
a pandemia. O depoente enfatiza a importancia de cursos de EPS nédo apenas para
profissionais de saude, mas também para gestores, visando melhorar a coesao da

equipe e combater praticas inadequadas, como o assédio moral:

Sem sombra de dulvidas, o maior problema que enfrentamos na
saude vem da gestdo. Durante o periodo da pandemia de covid isto
ficou explicito com um ministro da salde, extremamente
desqualificado para a fungado, dizendo que ‘um manda e o outro
obedece’. Infelizmente esse tipo de comportamento € mais constante

do que possamos imaginar.

No periodo entre 2019 a 2022, em Caldas Novas, tivemos Vvarios
gestores, sem conhecimento fundamental de salde e que n&o
souberam aproveitar os recursos humanos bem qualificados que tém
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a disposicao. Dai assistimos irresponsaveis promovendo remédios e

tratamentos inapropriados de forma impositiva e, sem falar na
campanha negativa contra a vacinacao, que esta sendo muito dificil
de reverter. Esta foi a realidade que assistimos aqui, mas certamente
nao foi muito diferente em outros estados e municipios do pais.

Os cursos de educacdo permanente em saude, sao muito
importantes e significativos, porém estes cursos devem se estender a
toda equipe e também para os gestores, para que possamos agir
realmente com uma equipe, sem sofrer assédio moral de mentes
ignorantes que ainda acreditam que manda quem pode e obedece

guem tem juizo (Entrevistado A, 2024).

Na sequéncia, foi perguntado aos profissionais da saude quais acoes

de educacdo permanente em salude das apresentadas entre as opcdes sdo

desenvolvidas nos

locais de trabalho dos entrevistados. Os resultados

constam do Quadro 6.

Quadro 6 - Praticas de Educacio Permanente em Satde Implementadas no Ambito

dos Servicos de Saude, Segundo os Entrevistados.

Variavel N %
Planejamento das a¢des 6 31,6%
Cursos 6 31,6%
Atualizacdes 3 15,8%
Momentos de discusséo dos 1 5,3%
processos de trabalho

Ativ_idades de_integra(;éo 2 10,5%
ensino — servico

Nenhuma 1 5,3%
Total 19 100,0

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elabora¢&o da autora.

Os discentes avaliaram as acdes de EPS que foram citadas por eles na

guestao anterior: 12 profissionais as avaliam como boas; 5 como regulares; 10,5%

como Otimas e nenhum participante avaliou - as como ruim . Esses dados
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evidenciam que a maioria dos entrevistados possui uma visao considerada boa para

as acdes desenvolvidas, mas também pode-se inferir que ha espaco para melhoria
das acOes desenvolvidas, visto que uma parcela dos discentes as avaliaram como
regulares.

Ja4 o Quadro 7, exibe as respostas sobre oportunidade de participacéo,
avaliacdo das ac0es, e identificacdo e Gestdo da Educacao Permanente em Saude
entre Profissionais de Saude.

Considerando o impacto do periodo pandémico na saude, buscou - se nesse
bloco de perguntas identificar a avaliacdo dos entrevistados quanto as acdes

realizadas.

Quadro 7 - Distribuicdo de Respostas sobre Participacdo, Avaliacdo, Identificacdo e
Gestao da Educacédo Permanente em Saude entre Profissionais de Saude.

Variavel Opcodes N %
Oportunidade de participacdo nas atividades Todos os profissionais tém 19 100,0%
de EPS oportunidade

Nem todos tém oportunidade 0 0,0%
Motivos para ndo participagdo LimitacBes de tempo - -

Falta de interesse - -

Infraestrutura inadequada - -

Outros fatores - -
Identificacio da educacédo informal no diaa  Sim 13 68,4%
dia

Néo 6 31,6%
Presenca no corpo de profissionais da Sim 14 73,7%
SES/GO durante a pandemia de Sars-Cov-2

N&o 5 26,3%
Avaliagdo das agGes de EPS durante a  Otimas 2 10,5%
pandemia

Boas 12 63,2%

Regulares 5 26,3%

Ruins 0 0,0
Existe setor especifico responsavel pela Sim 19 100,0%
EPS no municipio?

Néo 0 0,0%
Responsabilidade pela gestdo da EPS no J& exerceu ou exerce 1 50,0%
municipio

Nunca exerceu 1 50,0%

Tempo de exercicio na gestdo da EPS 6 meses a 1 ano 1 100,0%
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Outro periodo 0 0,00
Dificuldades para participacéo nas Sim 1 53%
atividades de EPS
Nao 18 94,7%

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracdo da autora.

Ainda sobre as acoes realizadas de EPS, foram feitas perguntas sobre as
atividades de EPS com base na percepcao dos discentes. As perguntas buscaram
explorar aspectos organizacionais, pedagogicos e logisticos das atividades
realizadas.. Os resultados obtidos estdo detalhados no Quadro 8.

Quadro 8 - Percepcéo dos Discentes sobre Aspectos Organizacionais, Pedagogicos

e Logisticos das Ac¢Oes de EPS.

Variavel N (%)

Sim Nao Sim Nao

O espaco fisico em que essas atividades sédo 14 5 73.7% 26,3%
realizadas é adequado?

A metodologia utilizada foi adequada? 18 1 94,7% 5,3%
O material didatico foi adequado? 13 6 68,4% 31,6%
O horério dessas atividades foi adequado? 16 3 84,2% 15,8%
A duracdo dessas atividades foi adequada? 16 3 84,2% 15,8%

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.

A pandemia de SARS-CoV-2 impds mudancas em todas as areas da
sociedade, inclusive nos sistemas de saude em todo o mundo, impactando
diretamente a organizacdo, a oferta e a execucdo de acles estratégicas em
diferentes esferas do SUS. Desse modo, buscou-se analisar como esse cenario
pandémico afetou a conducdo do Plano Estadual de Educacdo Permanente em
Saude, conduzido pela Escola de Saude do Estado de Goias.

Os entrevistados indicaram de que forma o periodo pandémico impactou as
atividades de EPS, com liberdade para assinalar multiplas opc6es, dependendo de
sua percepcao sobre os efeitos da pandemia. O total de respostas foi de 53, com

diferentes impactos indicados (Quadro 9).
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Quadro 9 - Efeitos da Pandemia sobre a Execucéo das A¢bes de EPS na Percepcgao

dos Profissionais.

Variavel N %
Paralisou as atividades 7 36,8%
Converteu a metodologia para o ensino EAD 13 68,4%
Atrasou o cronograma previsto das atividades 5 26,3%
Dificultou a participacdo dos trabalhadores 5 26,3%
Auxiliou no desenvolvimento de novas habilidades dos 8 42,1%
trabalhadores

Reduziu a desisténcia nos cursos ofertados 2 10,5%
Aumentou a desisténcia nos cursos ofertados 5 26,3%
Aucxiliou para a melhoria da comunicacao entre equipes 4 21,1%
Prejudicou o fluxo de comunicacao entre equipes 4 21,1%
Total 53 100,0

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracao da autora.

Ha varios fatores que podem influenciar a implementacdo da Educacao
Permanente em Salde no Sistema Unico de Saude. Eles podem ser institucionais,
técnicos, politicos, etc. e que podem auxiliar ou dificultar sua efetividade. No
contexto da Escola de Saude do Estado de Goias, buscou-se compreender, a partir
da perspectiva dos profissionais envolvidos na gestdo da EPS, quais elementos
impactam diretamente na consolidacdo das acfes de EPS. Os resultados seréo
apresentados a seguir.

Dentre os 246 municipios do estado de Goias, apenas 1 (0,4%), 0 municipio
de Ceres, respondeu ao questionario, garantindo a representacdo de 1 Regido de
Saude do Estado, regido Sao Patricio I, localizado na macrorregido centro norte do
estado.

A pesquisa incluiu um bloco de perguntas direcionadas aos entrevistados
buscando identificar informacdes sobre o nivel de atencdo em que atuam na
Secretaria de Saude de Goias e suas formacdes profissionais. Observa-se conforme
apresentado no Quadro 10 que predomina a formagdo em gestdo em saude, assim

como a atuacdo em nivel de coordenagcdo e subcoordenacéo.
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Quadro 10 - Formagao Profissional e Funcéo dos Entrevistados na Secretaria de

Saude de Goias.

Variavel N (%)

Formacéo Profissional

Gestéo Hospitalar 1 50%
Gestéo nas organizactes em 1 50%
saude

Total 2 100,0

Funcéo Exercida

Coordenadora de Educacao 1 50%
Permanente em Saude

Subcoordenadora 1 50%
AES/Técnico em vigilancia em

saude

Total 2 100,0

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracao da autora.

Com o objetivo de compreender como os entrevistados definem o conceito
de Educacdo Permanente em Saude, foi solicitado que escolhessem, entre trés
definicbes disponiveis, aquela que acreditavam ser a mais adequada.

A totalidade dos participantes reconheceu a EPS como uma estratégia
integrada ao Sistema Unico de Saude, com foco na qualificacéo e transformacéo das
praticas de saude por meio do desenvolvimento dos trabalhadores. Essa escolha
demonstra que os entrevistados possuem um entendimento alinhado ao conceito
ampliado e estratégico da EPS, conforme preconizado nas diretrizes do SUS. As
demais opcles, que enfatizam abordagens mais técnicas ou descontinuadas, nao
foram selecionadas, o que reforca uma percepcao mais abrangente sobre o tema.

As questbes seguintes buscaram explorar aspectos relacionados a gestao
da EPS nos municipios onde os entrevistados atuam. Inicialmente, foi perguntado se
existe algum setor responsavel especificamente pela EPS no municipio. Todos os
entrevistados (100%) afirmaram que sim, existe um setor designado para essa
funcdo. Com o objetivo de aprofundar a analise, também foi questionado quem mais
promove acdes de EPS nos municipios, conforme ilustrado na Figura 7. Essa
informacgé&o permite identificar os principais atores envolvidos na implementagéo das

atividades de EPS e sua articulagdo com o setor responsavel. Os dados fornecem
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informacbes sobre a forma de estruturacdo e organizacdo da EPS na esfera
municipal, evidenciando ou ndo a existéncia de setores especificos e a participacédo

de outros agentes na promocao das acoes.

Figura 7 - Atores Envolvidos na Implementacéo da EPS.

Quem promove a maioria das agbes de educagdo permanente
em saude em sua cidade?

Regional de Saude,
50.0%

Regional municipios e...
50.0%

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.

Na sequéncia, buscou-se compreender a experiéncia dos entrevistados com
a gestao da Educacdo Permanente em Saude no ambito municipal. Os resultados,
apresentados no Quadro 11 evidenciam que 1 entrevistado (50%) ja exerceu ou
exerce a responsabilidade pela gestdo da EPS em seu municipio, enquanto o outro

(50%) néo teve essa experiéncia.

Quadro 11 - Experiéncia dos Entrevistados com a Gestdo da Educacdo Permanente

em Saude no ambito Municipal.

Variavel N %

Sim Nao Sim N&ao

Vocé é ou j& foi o(a) responséavel pela 1 1 50% 50%
educacdo permanente em saude no ambito
federal, estadual ou municipal?

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.
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Foi solicitado aos entrevistados que, caso ja tenham sido responsaveis pela

EPS em alguma esfera, que respondessem a proxima pergunta que versou sobre o
tempo exercido na gestdo. Dessa forma, 1 participante pode respondé-la
informando que foi responséavel pela EPS no periodo de 6 meses a 1 ano.

Na sequéncia, foi investigado também, se 0s gestores entrevistados
participaram de alguma instancia colegiada A totalidade respondeu que sim, sendo
gue 1 informou participar das CIES Estadual e CIES Regional e o outro informou
participar da CIES, porém nao especificou qual.

De acordo com o Quadro 12, ndo ha avaliacdo estruturada da Educacéo
Permanente em Saude nos locais analisados, sendo que 50% dos gestores
afirmaram desconhecer tal pratica e 50% apontaram sua inexisténcia. Observou-se
ainda que 100% relataram que n&do ha resisténcia dos profissionais em relacéo as
metodologias adotadas, porém ha resisténcia em relagdo aos horarios propostos
para sua ocorréncia. Observa-se a auséncia de recursos suficientes para o
desenvolvimento das acdes de EPS. Em contrapartida, os gestores confirmaram

unanimemente a existéncia de planejamento anual das acoes.

Quadro 12 - Percepcéao da Gestéao sobre Condicoes e Estrutura das Acdes de EPS.

Variavel N %
Sim Nao N&o Sei Sim Nao N&o Sei
Existe avaliacdo da educacéo 0 1 1 0 50% 50%

permanente em sadde no seu
municipio/regiao?

Ha resisténcia dos profissionais de 0 2 0 0 100% 0
saude em relacé@o as metodologias

adotadas para o desenvolvimento

das acbes de EPS?

Ha resisténcia dos profissionais de 2 0 0 100% 0 0
saude quanto aos horérios das
atividades de EPS?

Ha recursos disponiveis 0 2 0 0 100% 0
suficientes para a execuc¢éo das
acdes de EPS?

Ha planejamento das a¢bes de 2 0 0 100% 0 0
EPS que serdo desenvolvidas
anualmente?

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.



54
Considerando a relevancia e o impacto do periodo pandémico da COVID-19

causada pelo Sars-CoV-2 nos servigos de saude, as duas Ultimas perguntas do
questionério buscaram compreender como esse periodo influenciou a execucao das
acOes referentes ao Plano Estadual de Educacdo Permanente em Saude pela
Escola de Saude do Estado de Goiés.

Durante a pandemia, 50% dos entrevistados ja& exerciam a funcdo de
responsaveis pela EPS no estado de Goias. Dessa forma, os entrevistados
informaram sua percepcdo do modo em que o periodo pandémico impactou as
atividades de Educacdo Permanente em Saude. Eles tiveram liberdade para
selecionar todas as opcdes que considerassem relevantes. Os resultados estédo
detalhados no Quadro 13.

Quadro 13 - Impacto do Periodo Pandémico nas Atividades de EPS.

Variavel N %
Paralisou as atividades 2 100%
Converteu a metodologia para o ensino EAD 2 100%
Atrasou o cronograma previsto das atividades 2 100%
Dificultou a participacdo dos trabalhadores 2 100%
Auxiliou no desenvolvimento de novas habilidades dos 2 100%
trabalhadores

Reduziu a desisténcia nos cursos ofertados 0 0
Aumentou a desisténcia nos cursos ofertados 0 0
Auxiliou para a melhoria da comunicagédo entre equipes 2 100%
Prejudicou o fluxo de comunica¢éo entre equipes 0 0

Fonte: Dados da pesquisa (2025). Elaboracéo da autora.

6. DISCUSSAO

Com o intuito de caracterizar as principais acfes certificadas pela ESAP/GO
no periodo de 2019 a 2022, esta pesquisa obteve como resultados mais expressivos
a importancia dos cursos de qualificacdo profissional no SUS, como também os

desafios de um plano estratégico, a equidade de acesso aos cursos, e a adequacao
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da escola em situagbes adversas, como a pandemia da COVID-19. Conforme os

resultados apresentados, foi destacado que em Goids, um dos principais desafios
gue a EPS enfrentou em sua gestao ocorreu com o advento da COVID-19.

As 62 capacitacdes realizadas no periodo de quatro anos, considerando-se as
diferentes areas abordadas (epidemiologia, metodologias ativas, atendimento em
urgéncia e emergéncia, dentre outras), refletem o empenho da ESAP/GO em
resposta as necessidades diversas do SUS, bem como a ades&o pratica da PNEPS
(Quadro 14).

Quadro 14 - Cursos ofertados pela ESAP/GO (2019-2022), organizados por area

tematica.

Area temaética Cursos Anos de

oferta

Vigilancia em Curso Béasico em Vigilancia Epidemiolégica; Curso Basico de 2019, 2020,
Saude Vigilancia Sanitaria, Ambiental e Salde do Trabalhador; 2022
Treinamento em Epidemiologia Aplicada aos Servicos do SUS
(EPISUS Fundamental).

Gestéo e Curso de Qualificacdo para Gestores Municipais de Saulde; 2019, 2020,
Planejamento Qualificacdo para Auxiliares Administrativos da Saude; 2021, 2022
em Saude Especializacdo em Gestdo do Cuidado em Sadde com Enfase na

Atencdo Priméria; Programa de Pos-graduacdo em Saude

Coletiva (Mestrado Profissional).

Educacéo e Curso de Tutores para EaD da SESG; Curso de Capacitagdo 2019, 2020,
Metodologias para Elaboracdo de Materiais Didaticos em EaD; Capacitagdo em 2022
Ativas / EaD Metodologias Ativas e Tecnologias Educacionais; Curso de

Formacado de Facilitadores para o Desenvolvimento de Projetos

de Intervencdo; Capacitacdo em Metodologia da Pesquisa:

Minicursos Autoinstrucionais.

Participacdo e  Curso de Capacitacdo para Conselheiros de Saude. 2019, 2020,
Controle 2022
Social
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Atencéo a Curso de Especializagdo de Nivel Médio para Técnico em 2019, 2020,
Saude e Enfermagem em Gerontologia; Qualificagdo das Acdes de 2021, 2022
Formacéao Alimentacdo e Nutricdo no SUS-GO; Curso de Atendimento em
Técnica Urgéncia e Emergéncia em Ambiente Simulado; Qualificagdo dos

Profissionais de Salde para o Processo de Doagdo de Orgéos e
Tecidos; Atencdo ao Pré-natal de Baixo Risco para Secretaria
Municipal de Goiania-GO.

Avaliacao e Elaboracdo de Notas Técnicas de Revisdo Rapida (NTRR) de 2022
Producéo de Evidéncias; Producdo de Notas Técnicas de Evidéncias Clinicas

Evidéncias em para Processos Judiciais (NT-PJ).

Saude

Promocéo e Irradiasaber — Curso de Formacdo de Qualificacdo para 2022
Protecdo da Multiplicadores: Noc¢Bes de Protecao.

Saude

Fonte: Dados disponibilizados pela ESAP/GO (2025). Elaboracéo da autora.

Contudo, segundo observado neste estudo, houve irregularidade na oferta
das capacitacdes, decaindo de 22 cursos no ano de 2019 para trés em 2021. Cabe
destacar que devido ao advento da pandemia da COVID-19, houve impactos
significativos na execucao de acbes em saude, incluindo a educacédo permanente e
continuada no Brasil (LIMA et al., 2023).

Por sua vez, Marinho et al. (2015) e Barbosa et al. (2023) discorrem que 0s
programas de EPS de melhor desempenho sdo aqueles cuja formacdo abrange
tematicas transversais, tais como ética e tecnologia, de modo a garantir uma visédo
holistica no contexto educacional. Modelo este observado nos temas das
capacitacées da ESAP/GO.

Somado a isso, esse estudo buscou, também, identificar os fatores que
influenciam a participacdo dos profissionais de saude nas acdes de EPS,
verificou-se que 73% dos participantes avaliaram como 6timos os cursos oferecidos
pela ESAP/GO, considerando-os como relevantes e de qualidade. Contudo, foi
observada uma adesdo esporadica (27%), a qual esta relacionada com dificuldades
inerentes a sobrecarga de trabalho e horarios incompativeis dos cursos, que
minimizam o alcance das capacitacdes. Todos o0s entrevistados, por sua vez,
afrmaram que os horarios de cursos e capacitagbes geram resisténcia de

participagao pelos profissionais de saude.
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O estudo de Gauer-Junior e Ziede (2022) revela que conciliar atividades

formativas com a rotina de trabalho para profissionais da saude representa um
desafio importante a ser superado nas estratégias da EPS, sendo necessarios
ajustes nos horarios dessas atividades e flexibilizacdo nas modalidades de ensino.

Segundo destaca Ferreira et al. (2019), o aprimoramento de recursos
tecnoldgicos, a integracdo entre ensino e servigo, e a criacdo de espacos coletivos
de aprendizagem significativa no dia a dia de trabalho sdo elementos importantes
para a transformacdo das praticas de EPS. Todavia, existe uma desvalorizacéo
dessas iniciativas, que tém dificultado sua implementacao efetiva na APS bem como
as praticas de Educacdo Continuada, sem atender as reais demandas dos
profissionais e dos servigos de saude.

Foi notada uma alta representatividade da regido Central do estado de Goias
(31,5%) neste estudo, inferindo sua importancia enquanto difusora de conhecimento
e auxilio na extensdo das praticas de EPS em regibes adjacentes. Segundo &
enfatizado pela PNEPS, devem ser consideradas as peculiaridades regionais na
implementacdo das acbes de EPS, de modo que estas tenham uma abordagem
descentralizada (BRASIL, 2009).

A menor participacdo dos municipios mais periféricos, em especial nas
regides sudoeste e nordeste de Goias, podem demonstrar desigualdades estruturais
gue impactam a abrangéncia e efetividade da EPS nas microrregionais de maior
vulnerabilidade social. Neste sentido, observou-se que dentre limitacdes de tempo,
falta de interesse dos profissionais de saude, infraestrutura inadequada foram os
fatores que mais influenciaram na néo participacdo dos profissionais de saude nos
cursos da EPS. Segundo explica Carvalho e colaboradores (2011), a infraestrutura
envolve elementos como espaco, tempo, materiais e apoio, sendo um fator crucial
para o sucesso das atividades da EPS. E a depender de como ela é organizada,
pode tanto facilitar quanto dificultar a realizacéo do trabalho em saude.

Neste estudo, houve uma importante predominancia de respondentes
formados na area da saude, (89,5%) especialmente na enfermagem, e 57,9%
atuantes na atencado primaria, evidenciando que as capacitacdes tendem a atingir de
modo mais direto os trabalhadores do cuidado e assisténcia em saude no SUS. Tal
énfase pode contribuir para que o0s conhecimentos adquiridos por esses

profissionais, gerem impactos positivos na qualidade dos servigcos oferecidos.
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Semelhante a esses achados, no estudo de Barcellos et al. (2020), os autores

detectaram dentre 246 municipios de Goids, que 31,8% dos informantes eram
enfermeiros e com funcdo de coordenadores da atencdo primaria. Segundo ressalta
Melo et al. (2022), a oferta de cursos e capacitacdes para profissionais assistenciais
€ uma medida de grande importancia para a promo¢do de mudancas na qualidade
do atendimento em saude.

Um aspecto relevante observado neste estudo foi que a sub-representacéo de

gestores pode caracterizar uma lacuna preocupante no que tange a pratica efetiva
da EPS. Gestores capacitados possuem grande relevancia para a implementacéo de
medidas organizacionais e mediacdo dos confrontos diarios que as equipes de
saude enfrentam. Concomitante a tais achados, este estudo ainda detectou que em
relacdo aos desafios cotidianos, a comunicacdo inadequada e organizacdo do
trabalho séo fatores que limitam a aplicacéo pratica do conhecimento obtido na EPS.

De modo semelhante, Donaduzzi et al. (2024) também detectaram, em
pesquisa com 19 trabalhadores de saude do Rio Grande do Sul, que a comunicacéo
ineficaz representa uma fragilidade importante na EPS. Segundo os autores, 0

didlogo € uma ferramenta essencial EPS, pois permite que os trabalhadores

compartilhem desafios e conquistas, de modo a melhorar tanto a satisfacdo da
equipe quanto a dos usuarios. Todavia, a superacao da fragilidade da comunicacéo

entre os profissionais de saude da Atencdo Basica é imprescindivel. Mesmo com o
uso de tecnologias, como WhatsApp e e-mail, que embora contribuem na troca de
informacdes, essas ferramentas podem prejudicar a comunicacao interprofissional
efetiva, uma vez que limitam a troca de saberes e 0 entrosamento.

Segundo Barcellos et al. (2020), as dificuldades interpessoais detectadas
entre profissionais de saude se relacionam com a deficiéncia na comunicacao do
trabalho em equipe. Para Amestoy et al. (2014), os conflitos interpessoais dentro da
equipe multiprofissional sdo resultantes das relacdes de poder no ambiente de
saude, os quais afetam a continuidade do cuidado, sendo imprescindivel o exercicio
pratico da coletividade, sem a qual surgem praticas individualistas e fragmentadas,
gue prejudicam o cuidado. Curiosamente, no presente estudo, dentre as acbes de
EPS desenvolvidas nos locais de trabalho dos entrevistados, apenas 5,3% dos
respondentes apontaram os momentos de discussdo dos processos de trabalho.

Essa lacuna observada sobre a disposicdo de espacos dedicados ao debate
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coletivo, pode, portanto, contribuir para a continuidade de praticas fragmentadas e

ineficazes de equipes de salde.

Uma pesquisa conduzida em unidades basicas de saude no municipio de
Angra dos Reis - Baia de Ilha Grande - (RJ) detectou aspectos sobre as
competéncias gerenciais de enfermeiros, apontando fragilidades na gestéo,
destacando-se a falta de gestdo participativa e a escassez de recursos humanos,
como elementos de maior impacto no processo gerencial. Além disso, outras
dificuldades como a falsa autonomia representaram obstaculos (FERNANDES,
2017). Esses achados se alinham com a realidade vivida pelos gestores e inferem a
necessidade da educacdo permanente em saude com maior eficacia, em especial na
capacitacdo de gestores.

Nos resultados das avaliacbes das atividades de EPS houve percepcao
positiva dos participantes, onde a maior parte deles considerou que as atividades
eram conduzidas em espaco adequado. Além disso, houve aprovacdo quanto a
metodologia empregada, o que reflete uma estrutura pedagogica suficiente para
exercicio das acbes da EPS. Todavia, 31,6% dos participantes considerou a
gualidade do material didatico insuficiente, o que destaca a necessidade do
aperfeicoamento desses materiais para que as atividades da EPS sejam mais
eficazes. Segundo a PNEPS (2009), nos Planos de Execucdo do Curso da EPS
deve haver a definicdo e descricdo detalhada do material didatico pedagdgico, o
gual sera fornecido ao aluno trabalhador. Todavia, ndo ha descri¢cdo dos critérios a
serem considerados na elaboracdo desse tipo de material, o que por vezes, pode
contribuir na elaboracdo de um material de baixa qualidade.

Outro ponto a ser discutido € relativo a caréncia de recursos para a execugao
das acbGes de EPS. Essa limitacdo de recursos pode trazer comprometimentos
significativos das atividades. Segundo Ferraz e colaboradores (2013), a burocracia,
falta de transparéncia nas formas de gestdo financeira e a morosidade das
estruturas regionais responsaveis pela administracdo dos recursos sdo 0s principais
obstaculos para a efetiva gestdo dos recursos destinados a EPS. Contudo,
observou-se neste estudo que apesar das limitacfes, todos os respondentes da
pesquisa afirmaram que existe um planejamento anual das a¢des, evidenciando uma
organizagao antecipada e mecanismos de estruturacao dessas acoes, 0 que infere

gue existem meios para manter a continuacdo das acdes da EPS.
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Em se tratando dos impactos que a pandemia de Covid-19 imp0s sobre a

execucdo do Plano Estadual de EPS pela ESAP/GO, foi observado que a baixa
qualificacdo dos gestores e o emprego de téticas inadequadas para enfrentar a
pandemia foram reconhecidos como obstaculos significativos, destacando-se ainda
a incluséo de gestores nos cursos de EPS a fim de que haja melhorias da coesao da
equipe de saude.

Em estudo de Serravalle et al. (2021), o advento da pandemia trouxe
celeridade na utilizacdo de ferramentas digitais que pudessem substituir as
atividades do modo presencial, favorecendo uma reorganizagdo das préaticas em
saude. A exemplo disso, os autores apontam que no estado da Bahia, foram usadas
a partir de marco de 2020, tecnologias diversas, tais como Telesaude,
webcapacitacdes, reunides e treinamento online por 15 Centros de Referéncia
Regional em Saude do Trabalhador.

Conforme observou-se neste estudo, houve uma transicdo do método
presencial para o EaD permitindo a continuacdo das capacitacdes da ESAP/GO
durante a pandemia, refletindo a resiliéncia da escola no periodo de crise
pandémica. Adicionalmente, grande parte dos entrevistados informou o
desenvolvimento de novas habilidades digitais e melhorias na comunicacao entre
equipes de saude, no ambiente de trabalho. Por outro lado, essa transicdo do EaD
também promoveu desigualdades digitais, uma vez que alguns profissionais ficam
restringidos quanto ao acesso de uma infraestrutura tecnoldgica suficiente para

realizacédo das formacdes, limitando, assim, o alcance das capacitacoes.

7. CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo buscou analisar a atuacdo da Escola de Saude Publica
do Estado de Goias, no periodo de 2019 a 2022. Observa-se o desafio de sua
execucao devido a baixa adesao dos profissionais para responder o questionario de
coleta de dados, contudo essa caracteristica ndo determina a diminuicdo de sua
importancia, mas infere - se a necessidade de novos estudos sobre o tema.

Em relacdo as acdes de EPS certificadas ofertadas pela ESAP, observou-se
que a escola desempenhou papel importante na oferta de cursos, totalizando 62
atividades em 4 anos. Essas acfes abrangeram tematicas diversas, alinhadas as

diretrizes da PNEPS, e foram avaliadas positivamente pela maioria dos
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participantes. Entretanto, foi observado a irregularidade na oferta, principalmente

durante o periodo pandémico, bem como as limitagdes estruturais e de recursos,

ainda se configuraram como barreiras a serem superadas.

Com relacéo aos fatores que influenciam a participagao dos profissionais nas
praticas de EPS, constatou-se que a sobrecarga de trabalho, os horarios
incompativeis e a caréncia de infraestrutura tecnoldgica impactaram a adesao dos
profissionais as atividades propostas. No contexto goiano, destacou-se a
predominancia de profissionais da enfermagem e da atencdo primaria entre 0s
participantes, o que refor¢a a relevancia da formagéo voltada ao cuidado direto no
SUS. Por outro lado, verificou-se a baixa participacdo de gestores, o que evidencia
uma lacuna importante, ja que a efetividade da EPS depende da atuacéo articulada
entre trabalhadores e liderancas institucionais.

No que se refere aos efeitos da pandemia sobre a execucao das acdes do
Plano Estadual de EPS, verificou-se que a crise sanitaria provocou reducdo no
numero de capacitacbes ofertadas, mas também impulsionou a transicdo para
metodologias digitais, como o0 ensino a distancia. A adaptacdo da ESAP/GO
demonstrou a resiliéncia da instituicdo, favorecendo a continuidade das formacoes e
o desenvolvimento de novas competéncias digitais entre os profissionais. Contudo,
persistem desigualdades regionais no acesso as tecnologias, especialmente em

municipios mais afastados, o que compromete a equidade na oferta da EPS.

Diante do exposto, conclui-se que a ESAP é essencial para o fortalecimento
da EPS em Goias, contribuindo para a qualificacdo dos trabalhadores do SUS e para
a melhoria da gestdo em saude. Contudo, € necessario ampliar o investimento em
infraestrutura, aprimorar a qualidade do material pedagdgico, ampliar a inclusdo dos
gestores nos processos formativos e desenvolver estratégias que considerem as
desigualdades regionais. Assim, avancar na consolidacdo da EPS no estado requer
o fortalecimento da articulagcdo entre ensino, servico e gestdo, garantindo que o
processo formativo seja continuo, participativo e efetivamente alinhado as

necessidades locais.
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APENDICE A - QUESTIONARIO APLICADO AOS DISCENTES

1- Nome completo (dados pessoais ndo serdo divulgados)

2 - Grau de instrucéo (assinalar apenas uma opg¢ao)

() ensino fundamental completo

() ensino fundamental incompleto
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() ensino médio completo

() ensino médio incompleto
() ensino superior incompleto
() ensino superior completo
() P6s-graduacédo completo

() P6s-graduacao incompleto

3- Qual sua formacéo profissional? (nome do curso em que vocé é formado).

4 - Qual sua fungao?

5- Qual sua lotacéo?

6- Em qual 6rgéo vocé trabalha?

7- Em qual municipio vocé trabalha

8 - Em qual regido de saude vocé trabalha?

9 - Vocé ja participou de alguma atividade certificada (acima de 40 horas) realizada

pela Escola de Saude Publica de Goias?

() Sim
() Nao

() Néo sei

10 - Com qual frequéncia vocé costuma participar dessas atividades?

() Semanalmente

() Mensalmente

() Trimestralmente

() Quadrimestralmente
() Semestralmente

() Anualmente
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() Nunca participei
() Outra:

11 - Como vocé classifica essas atividades?

() 6tima
() boa

() regular
() ruim

() nunca participei

12 - O que é Educacao Permanente em Saude para vocé?

() A educagédo permanente em saude consiste, em sintese, na introdugdo, na
modificacdo e no desenvolvimento de novas habilidades especificas dos
profissionais de saude.

( ) A Educacdo Permanente em Saude é composta por capacitacbes, por
workshops, por palestras e por atualizacdes, ou seja, atividades que tém o intuito
de transmitir conhecimentos e que podem ser realizadas no proprio ambiente de
trabalho.

() E uma estratégia descontinua de capacitacdo com rupturas no tempo: s&o

cursos periédicos sem sequéncia constante.

13 - Em sua opinido, existe Educacdo Permanente em Salude no seu municipio?

() Sim
() Nao

14 - Assinale até 3 (trés) dos principais problemas que vocé e/ou sua equipe

enfrenta na pratica do trabalho em saude.

() Comunicacao com a equipe
() Organizacéo do trabalho

() Comunicagdo com 0s usuarios
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() Uso de sistemas de informagao

() Lideranca

() Organizacéao da jornada de trabalho
() Escassez de materiais

() Escassez de treinamentos

15 - Existem atividades educativas no seu municipio para os trabalhadores da
saude, como, por exemplo, planejamento de a¢fes, cursos, atualiza¢cdes, momentos
de discusséo dos processos de trabalho e atividades de integragcéo ensino - servico

(estagios, visitas técnicas e pesquisas)?

() Sim
() Nao

16 - Caso a resposta da questéao 15 for sim, quais as principais acdes de educacao

permanente em saude sdo desenvolvidas?

() planejamento das acoes

() cursos

() atualizacbes

() momentos de discussao dos processos de trabalho
() atividades de integracéo ensino - servi¢co

() Outra:

17 - Como vocé avalia as acbes de educacdo permanente que vocé citou

anteriormente?

() 6tima
() boa

() regular
() ruim

() nunca participei

18 - Vocé teve alguma dificuldade para participar dessas atividades? Se sua

resposta for sim, cite-as.
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() Sim
() Nao
() Nunca participei
() Outra:

19 - O espaco fisico em que essas atividades sdo realizadas sdo adequados?

() Sim
() Nao

() Nunca participei

20 - A metodologia utilizada foi adequada?

() Sim
() Nao

() Nunca participei

21 - O material didatico foi adequado?

() Sim
() Nao

() Nunca participei

22 - O horario dessas atividades foi adequado?

() Sim
() Nao

() Nunca participei

23 - A duracéao dessas atividades foi adequada?

() Sim
() N&o

() Nunca patrticipei
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24 - Todos os trabalhadores tém oportunidade de participar dessas atividades?

() Sim
() Nao

25 - Quais 0os motivos em que vocé acha que impossibilita os trabalhadores de
participarem das atividades de educacdo permanente em saude?

() atividades acontecem fora do horario de trabalho

() ndo hé possibilidade de deixar seu posto de trabalho
() gestor ndo aprova a participacao do trabalhador

() trabalhador n&o aceita participar

26 - No seu ambiente de trabalho, no dia a dia, vocé identifica situacdes em que 0s

trabalhadores recebam educacédo em servico (de maneira informal)?

() Sim
() Nao

27 - Vocé fazia parte do corpo de trabalhadores da saude da SES/GO durante o

periodo pandémico da Covid-19?

() Sim
() Nao

28 - Em que medida vocé acha que o periodo pandémico impactou as atividades de

educacdo permanente? Assinale quantas alternativas necessarias.

() Paralisou as atividades

() Converteu a metodologia para o ensino EAD

() Atrasou o cronograma previsto das atividades

() Dificultou a participacao dos trabalhadores

() Auxiliou no desenvolvimento de novas habilidades dos trabalhadores
() Reduziu a desisténcia nos cursos ofertados

() Aumentou a desisténcia nos cursos ofertados
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() Auxiliou para a melhoria da comunicacao entre equipes

() Prejudicou o fluxo de comunicacéo entre equipes

APENDICE B - QUESTIONARIO APLICADO AOS RESPONSAVEIS
PELA EPS

1- Nome completo (dados pessoais ndo serdo divulgados)

2 - Grau de instrucdo (assinalar apenas uma op¢ao)

() ensino fundamental completo
() ensino fundamental incompleto
() ensino médio completo

() ensino médio incompleto

() ensino superior incompleto

() ensino superior completo

() Pés-graduacdo completo

() Pés-graduacao incompleto
3- Qual sua formacéao profissional? (nome do curso em que vocé é formado).
4 - Qual sua fungao?

5- Qual sua lotagcéo?
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6- Em qual 6rgéo vocé trabalha?

7- Em qual municipio vocé trabalha

8 - Em qual regido de saude vocé trabalha?

9 - Vocé ja participou de alguma atividade certificada (acima de 40 horas) realizada
pela Escola de Saude Publica de Goias?

() Sim
() Nao
() Néo sei
10 - Ha algum setor especifico responsavel pelas acdes de Educacdo Permanente

Saude em seu municipio?

() Sim
() Nao

11 - A maioria das acdes de educacao permanente em saude sdo promovidas por:

() Seu proprio municipio

() Municipios parceiros

() Regional de saude

() Outras instancias do estado
() Outra:

12 - Vocé € ou ja foi o(a) responséavel pela educacédo permanente em saude no seu
municipio?
() Sim

() Nao

13 — Caso sua resposta na pergunta 12 foi "sim", ha quanto tempo vocé é/foi o

responsavel pela EPS?
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() menos de 6 meses

() de 6 meses alano
()delanoalanoe 6 meses
() de 1 ano e 6 meses a 2 anos
() mais de 2 anos

14 - Vocé participa de alguma instancia colegiada?

() CIES regional

() CIES estadual

() Grupo de trabalho de EPS da CIB
() Nao participo de nenhuma

() Outra:

14 - Qual é a sua éarea de formacao?

15 - Existe avaliacdo da educacao permanente em saude no seu municipio/regiao?

() Sim
() Nao

() Néo sei

16- Ha resisténcia dos profissionais de saude em relacédo as metodologias adotadas
para o desenvolvimento das acdes de EPS?

() Sim

() Nao
17- Ha resisténcia dos profissionais de salde quanto aos horarios das atividades de
EPS?

() Sim

() N&o

18 - Ha recursos disponiveis suficientes para a execucao das a¢des de EPS?
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() Sim
() Nao

19 — Ha planejamento das ac¢des de EPS que serdo desenvolvidas anualmente?

() Sim
() Nao

20- Vocé era o responsavel pela Educacdo Permanente durante o periodo

pandémico da Covid-19?

() Sim
() Nao

21 - Se sim, vocé acha que o periodo pandémico impactou as atividades de
educacdo permanente? Se sim, em que medida? (Assinale quantas alternativas

necessarias).

() Paralisou as atividades

() Converteu a metodologia para o ensino EAD

() Atrasou o cronograma previsto das atividades

() Dificultou a participacdo dos trabalhadores

() Auxiliou no desenvolvimento de novas habilidades dos trabalhadores
() Reduziu a desisténcia nos cursos ofertados

() Aumentou a desisténcia nos cursos ofertados

() Auxiliou para a melhoria da comunicacao entre equipes

() Prejudicou o fluxo de comunicacéo entre equipes
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APENDICE C - CURSOS NA AREA DA SAUDE, COM CERTIFICADOS

E ACIMA DE 40 HORAS OFERTADOS PELA ESAP/GO

Titulo Publicacao Puablico - Alvo Carga
horéria
2019
Curso Basico em Vigilancia  Edital n°01/2019 Profissionais, podendo ser das 72 horas
Epidemioldgica e Edital n® esferas de governo municipal ou
03/2019 estadual do estado de Goias
Especializagdo em Saude Edital n® 02/2019 Profissionais vinculados ao SUS, da 420 horas
Publica esfera federal, municipal ou estadual
de Goias, com curso superior de
ensino reconhecido pelo MEC
Capacitacdo do Processo Edital n° 04/2019 Agentes comunitarios de salde — 160 horas
de Trabalho de Agentes ACS e os agentes de combates as
Comunitarios de Saude e endemias - ACE, vinculados ao
Agentes de Combate as sistema Unico de salde, da esfera
Endemias municipal, efetivos, comissionados
ou contratados, e que atuem nas
equipes de saude dos municipios
Curso basico de Vigilancia Edital n° 05/2019 Profissionais de saude vinculados 140 horas
Sanitéria, Ambiental e e Edital n® ao SUS, preferencialmente efetivos
Saude do Trabalhador 06/2019 das esferas de governo estadual ou
municipal
Curso de Capacitagdo para  Edital n® 009/2019 Conselheiros de salude 60 horas
Conselheiros de Saude
Programa de Treinamento Edital n°® 10/2019 Profissionais efetivos, podendo ser 178 horas
em Epidemiologia Aplicada e Edital n° das esferas municipais ou estadual
aos Servicos do Sistema 12/2019 de Goias
Unico de Saude - EPISUS
Fundamental
Curso de Qualificacéo para Edital n°® 11/2019 Profissionais das esferas de 84 horas
Gestores Municipais de governo estadual ou municipal com
Salde do Estado de Goias nivel superior de ensino reconhecido
pelo MEC, lotados nas secretarias
de saude do estado de Goiés
Curso de Capacitagdo para  Edital n® 13/2019 Servidores publicos vinculados ao 80 horas
Elaboracdo de Materiais SUS, das esferas municipal e/ou
Didaticos em EAD estadual, com curso superior
reconhecido pelo MEC, no minimo
com titulo de especialista
Curso de Tutores para EAD  Edital n® 14/2019 Servidores publicos vinculados ao 60 horas
da ESG SUS, das esferas municipal e/ou
estadual, com curso superior
reconhecido pelo MEC no minimo,
com titulo de especialista
Capacitacédo do Processo Edital n® 15/2019  Agentes comunitarios de saude — 160 horas



de Trabalho de Agentes

Comunitarios de Salde e
Agentes de Combate as

Endemias

Capacitacdo em
Metodologia da Pesquisa:
Minicursos Auto
instrucionais .

Capacitagdo para
Elaboracéo de Materiais
Didaticos em EAD

Curso de Tutores para
Ensino a Distancia da SESG

Qualificacdo para Gestores
Municipais de Saude do
Estado de Goias

Qualificacao das Acbes de
Alimentacdo e Nutricdo no
SUS-GO - 22 edicéo

Especializacdo em Gestédo
do Cuidado em Saude com
Enfase na Atencéo Primaria

Qualificacdo para Auxiliares
Administrativos da Saude

Curso de Especializacao de
Nivel Médio para Técnico
em Enfermagem em
Gerontologia

Total

Qualificacao para Auxiliares
Administrativos da Saude

Edital n® 17/2019

Edital n® 20/2019

Edital n® 21/2019

Edital n® 22/2019

Edital
n° 23 /2019

Edital n°® 24/2019

Edital n°® 25/2019

Edital n° 26/2019
e Edital n°
27/2019

22 capacitacdes

Edital n°® 01/2020

ACS e os agentes de combates as
endemias - ACE, vinculados ao
SUS, da esfera municipal, efetivos,
comissionados ou contratados, e
gue atuem nas equipes de saude
dos municipios

Servidores publicos vinculados ao
sus, das esferas municipal e/ou
estadual, com titulagdo minima de
especialista

Profissionais que trabalham na érea
da saude nas esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na éarea
da saude nas esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Gestores municipais de saude do
estado de Goias

Profissionais de saude da esfera
estadual e/ou municipal com nivel
superior, que atuam
preferencialmente nas equipes da
estratégia saude da familia, nucleo
de apoio a saude da familia (NASF
AB), regides de saude e/ou
vigilancia em saude

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais das esferas de
governo estadual ou municipal com
nivel superior de ensino reconhecido
pelo mec e lotados nas secretarias
de saude do estado de Goiés

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal da
macrorregido de salde centro norte
do estado de Goias

2020

Profissionais que atuam como
auxiliares administrativos lotados
nas secretarias de saude do estado
de Goias

81

Entre 40 e 60

horas

80 horas

60 horas

84 horas

162 horas

406 horas

120 horas

360 horas

120 horas



Capacitacéo para
Conselheiros de Saude

Programa de Pds -
graduacéo em Saude
Coletiva - nivel mestrado
profissional

Curso de Especializacéo de
nivel médio para Técnico
em Enfermagem em
Gerontologia

Curso de Atendimento em
Urgéncia e Emergéncia para
Profissionais de Saude em
Ambiente Simulado

Curso de Qualificacédo das
Acdes de alimentacéo e
Nutricdo no SUS-GO — 22
edicédo

Curso Bésico de Vigilancia
Sanitéria, Ambiental e
Saulde do Trabalhador - 22
edicdo vagas
remanescentes

Qualificacdo para Auxiliares
Administrativos da Saude —
22 e 32 edicdes

Qualificacdo para Auxiliares
Administrativos da Saude —
22 edicao

Curso de Tutores para EAD
da SESG

Total

Curso de Qualificacao para
Auxiliares Administrativos
da Saulde — 32 edicao

Edital n® 03/2020

Edital n° 04/2019

Edital n°® 005/2020
e Edital n°
006/2020

Edital n°® 09/2020

Edital n°® 10/2020

Edital n°® 11/2020

Edital n°® 12/2020

Edital n° 13/2020

Edital n°® 15/2020

11 Capacitacdes

Edital n® 04/2021

Conselheiros de salde e outros

Preferencialmente, candidatos com
graduacg&o em curso superior da
area de salde e areas afins,
podendo ser graduacéo e/ou
pés-graduacao lato sensu e/ou
stricto sensu, devidamente
concluido e reconhecido pelo
ministério de educacéo e cultura e
com vinculo empregaticio na rede
publica municipal, estadual ou
federal do SUS

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na &rea
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

2021

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

82
60 horas

20 créditos

360 horas

40 horas

162 horas

140 horas

120 horas

120 horas

60 horas

120 horas



Especializacao de Nivel
Médio para Técnico em
Enfermagem em
Gerontologia

Total

Programa de
Pés-graduacdo em Saude
Coletiva

Curso de Tutores para EAD
da SESG

Curso de Capacitacdo para
Elaboracédo de Materiais
Didaticos em EAD

Elaboracéo de Notas
Técnicas de Revisao Rapida
(NTRR) de Evidéncias para
Avaliacdo de Tecnologias
em Saude

Producéo de Notas
Técnicas de Evidéncias
Clinicas para Processos
Judiciais (NT-PJ)

Qualificacdo dos
Profissionais de Saude para
o Processo de Doacgéo de
Orgéos e Tecidos

Capacitacdo em
Metodologias Ativas e
Tecnologias Educacionais

Curso de Formacéao de
Facilitadores para o
Desenvolvimento de
Projetos de Intervencao

Curso de Capacitagédo de
Conselheiros de Saude

“‘.

UFG
Edital n°® 05/2021 Profissionais que trabalham na area
e Edital n® da saude das esferas de governo
06/2021 estadual ou municipal do estado de

3 Capacitagbes

Edital n° 01/2022

Edital n° 03/2022
e Edital n°
04/2022

Edital n° 05/2022,
Edital n° 06/2022
e Edital n°
17/2022

Edital n° 07/2022
e edital n° 08/2022

Edital n° 12/2022

Edital n°® 13/2022

Edital n° 14/2022
e Edital n°
21/2022

Edital n° 15/2022
e Edital n°
23/2022

Edital n® 20/2022
e Edital n°
31/2022

Goias

2022

Preferencialmente, candidatos com
graduagdo em curso superior da
area de salde e areas afins,
podendo ser graduacédo e/ou
pos-graduacao lato sensu e/ou
stricto sensu, devidamente
concluido e reconhecido pelo
ministério de educacéo e cultura e
com vinculo empregaticio na rede
publica municipal, estadual ou
federal do SUS.

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham na area
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de salude no estado
de Goias, nas esferas de governo,
estadual ou municipal

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de salude no estado
de Goias, nas esferas de governo,
estadual ou municipal

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de salde no estado
de Goias, nas esferas de governo,
estadual ou municipal

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de saude no estado
de Goiés, nas esferas de governo,
estadual ou municipal

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de saude no estado
de Goiés, nas esferas de governo,
estadual ou municipal

Pessoas que atuam como
conselheiros municipais/estaduais
do estado de Goias

83
360 horas

20 créditos

50 horas

86 horas

136 horas

40 horas

80 horas

55 horas

60 horas

60 horas



Especializacao de nivel
médio para Técnicos em
Enfermagem em
Gerontologia

Atencéo ao Pré-natal de
Baixo Risco para Secretaria
Municipal de Goiania-GO

Irradiasaber — Curso de
Formacéo de Qualificagédo
para Multiplicadores:
NocdOes de Protecdo

Treinamento em
Epidemiologia Aplicada aos
Servigos do Sistema Unico
de Saude — EPISUS
Fundamental

Curso Basico em Vigilancia
Epidemiolégica

Curso de Elaboracéo de
Notas Técnicas de Revisdo
Rapida (NTRR) de
Evidéncias para Avaliagédo
de Tecnologias em Salde

Total

Edital n® 22/2022

Edital n° 24/2022
e Edital n°
29/2022

Edital n°
025/2022

Edital n° 26/2022
e Edital n°
27/2022

Edital n® 28/2022

Edital n® 30/2022,
Edital n° 33/2022
e Edital n®
34/2022

26 Capacitacdes

Profissionais que trabalham na &rea
da saude das esferas de governo
estadual ou municipal do estado de
Goias

Profissionais enfermeiros e médicos,
gue trabalham no sistema Unico de
saude no estado de Goias, nas
esferas de governo, estadual ou
municipal

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de salde no estado
de Goias, nas esferas de governo,
estadual ou municipal, com vinculo
efetivo ou comissionado

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de salde no estado
de Goias, nas esferas de governo,
estadual ou municipal, com vinculo
efetivo ou comissionado

Profissionais que trabalham no
sistema Unico de salde no estado
de Goias, nas esferas de governo,
estadual ou municipal, com vinculo
efetivo ou comissionado

Profissionais técnicos e gestores
que trabalham no sistema Unico de
saude no estado de Goias, nas
esferas de governo, estadual ou
municipal

84
360 horas

40 horas

60 horas

178 horas

72 horas

85 horas

Fonte: Dados disponibilizados pela ESAP/GO (2025). Elaboracéo da autora.
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