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Resumo:
A educação à distância tem contribuído de forma substancial para a educação continuada e qualificada de profissionais de saúde que atuam no Sistema Único de Saúde (SUS). O objetivo deste trabalho é explorar a visão de diferentes atores sobre os fatores internos e externos que influenciaram nos resultados do Curso de Gestão da Assistência Farmacêutica. O curso foi financiado pelo Ministério da Saúde, coordenado pela Universidade Federal de Santa Catarina, para capacitar farmacêuticos atuantes no serviço público de saúde em todo o país. Os fatores internos e externos foram analisados por meio da análise SWOT (Forças, Fraquezas, Oportunidades e Ameaças), a partir da realização de três oficinas. Reconheceu-se como oportunidade a existência de novas tecnologias digitais de comunicação para formação de profissionais de saúde. No entanto, foi entendida como ameaça a limitada oferta de internet de boa qualidade e a existência de limitações individuais no uso de tecnologias. Foram apontadas como forças a flexibilidade para estudar em horários alternativos e a qualidade do material didático ofertado. Os participantes relataram a necessidade de realização de mais encontros presenciais. Apesar de apontadas como forças a flexibilidade para estudar em horários alternativos da educação à distância e a qualidade do material didático ofertado, os participantes relataram a necessidade de realização de mais encontros presenciais. Políticas de austeridade atuais podem limitar o uso de recursos públicos para qualificação de profissionais no SUS.  
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Abstract:
E-learning has contributed substantially to the continued and qualified education of health professionals working in the Unified Health System (SUS). The objective of this work is to explore the different actors' view on the internal and external factors that influenced the results of the Pharmaceutical Assistance Governance Course. The course was funded by the Ministry of Health, coordinated by the Federal University of Santa Catarina, to train pharmacists working in the public health service throughout the country. The internal and external factors were analyzed through the SWOT analysis (Strengths, Weaknesses, Opportunities and Threats), from the realization of three workshops. It was recognized as an opportunity the existence of new digital communication technologies for the training of health professionals. However, the limited supply of good quality internet and the existence of individual limitations in the use of technologies was perceived as a threat. It was pointed out as strengths the flexibility to study in alternative schedules and the quality of didactic material offered. The participants reported the need for more face-to-face meetings. Current austerity policies may limit the use of public resources to qualify professionals in SUS.
Keywords: Continuing Education; Distance Education; Unified Health System.


1. Introdução

No Brasil, a educação continuada dos profissionais de saúde é especialmente importante por conta da existência de um sistema de saúde público e universal.  O art. 200 da Constituição Federal indica que compete ao Sistema Único de Saúde (SUS) ordenar a formação de recursos humanos na área da saúde, sendo que a formação e o trabalho em saúde são apontados como temas estratégicos para sua consolidação. 
Entre as iniciativas desenvolvidas no SUS para a oferta de educação continuada aos profissionais, destaca-se a Política Nacional de Educação Permanente em Saúde (2004) e a criação da Universidade Aberta do Sistema Único de Saúde - UNA-SUS (2010).
Para Gigante e Campos (2016), “educação continuada” é entendida como uma prática educativa tradicional, em resposta às demandas do serviço. É utilizada para acompanhar as mudanças trazidas pelo progresso científico tecnológico, a fim de melhorar o desempenho profissional e, geralmente, é realizada em ambiente externo ao do trabalho. Já “educação permanente” incorpora o ensino-aprendizagem no cotidiano dos serviços de saúde. O processo de trabalho é entendido enquanto lócus de aprendizagem, onde o profissional de saúde deixa de ter um papel de receptor de conhecimento e passa a ser um ator reflexivo e construtor de saber. 
A educação tem evoluído com o uso de ferramentas tecnológicas e a educação à distância (EaD) tem sido considerada um meio viável para fomentar a educação continuada de profissionais de saúde (NESTEROWICZ; LIBROWSKI; EDELBRING, 2014). 
A EaD oferece aos profissionais a oportunidade de qualificação por meio de um ambiente de aprendizagem ativa, o que lhes permite proceder ao seu próprio ritmo e conveniência (RUGGERI; FARRINGTON; BRAYNE, 2013). Os benefícios também incluem, a vantagem de acesso remoto, conteúdo auto-estimulado, além de um feedback rápido e conteúdos facilmente atualizáveis (ZLOTOS et al., 2016).
Dessa forma, este trabalho tem como objetivo explorar a visão de diferentes atores sobre o desenvolvimento e os impactos de um curso de gestão para farmacêuticos que atuam no SUS, ofertado na modalidade EaD.


2. Métodos

Apesar da reconhecida diferença entre “educação continuada” e “educação permanente”, adotar-se-á neste estudo a utilização o termo “educação continuada” por conta da literatura internacional.
Este estudo integra o projeto “Estudo sobre o impacto da estratégia EAD na formação dos farmacêuticos”, aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Federal de Santa Catarina (UFSC) (CAAE: 46912815.0.0000.0121).

2.1. Descrição do Curso de Gestão da Assistência Farmacêutica - EaD

O Curso de Gestão da Assistência Farmacêutica - EaD foi ofertado em nível de pós-graduação lato sensu e destinado a farmacêuticos que atuavam no SUS. Foi desenvolvido pela UFSC entre 2010 e 2016, em duas edições, resultando em 2.500 concluintes. 
Os estudantes foram divididos em 31 Polos, localizados em 17 estados. Os tutores, oriundos das diferentes regiões do país, estavam vinculados aos Polos, totalizando 132 tutores.
A carga horária do curso foi de 375 horas, cursadas ao longo de 15 meses. Para o desenvolvimento do conteúdo pedagógico, foram desenvolvidas atividades assíncronas como fóruns e entregas de relatórios. O uso de atividades síncronas, como chat, foi disponibilizado para facilitar a interação entre estudantes e tutores. Foram realizados 4 encontros presenciais para realização de avaliações e apresentação do Trabalho de Conclusão de Curso.
Os estudantes desenvolveram um exercício de treinamento em serviço chamado Plano Operativo, baseado nos princípios do Planejamento Estratégico Situacional de Carlos Matus. 

2.2. Análise SWOT

Para análise da visão dos atores envolvidos no Curso foram realizadas três oficinas envolvendo 68 participantes. A primeira oficina (1) foi direcionada a tutores, coordenadores de Polos, equipe técnica e gestora do Curso, representantes do Ministério da Saúde e professores, envolvendo 50 participantes. Por conta da especificidade e centralidade no processo de formação, os egressos foram ouvidos separadamente, em 2 oficinas (2 e 3), onde participaram 9 e 8 egressos, respectivamente.
O desenvolvimento e os impactos do Curso foram analisados por meio da análise SWOT (Forças, Fraquezas, Oportunidades e Ameaças).
Na oficina 1, os participantes foram organizados quatro grupos (Projeto Pedagógico; Estrutura do Curso; Processos de Mediação e Interação; Instrumentos de Aprendizagem). Cada grupo definiu apontamentos (forças, fraquezas, oportunidades e ameaças) para o tema analisado, os quais foram analisados on-line quanto à concordância e importância pelos demais participantes. Em virtude do número de participantes, as demais oficinas não foram organizadas em grupos. 


3. Resultados e discussão

Os resultados do SWOT provenientes das oficinas foram categorizados em relação à formação continuada na farmácia e ao uso da EaD. Aqui serão discutidos somente os apontamentos relacionados à categoria “EaD na formação continuada de profissionais de saúde” (Tabela 1).

Tabela 1. Apontamentos da análise SWOT do Curso de GAF - EaD
	Apontamento
	Dimensão SWOT
	Cod.
	Oficina

	Flexibilidade para estudar em horários alternativos, por ser um curso ofertado à distância.
	Força
	F1
	2/3

	Qualidade do material didático, que fomentou reflexões e discussões importantes para além do aspecto tecnicista, com contextualização sócio-política.
	Força
	F2
	2/3

	Apoio logístico e técnico bem estruturado, com polos presenciais em todas as regiões do país.
	Força
	F3
	1

	As atividades como os fóruns de discussão favoreceram o aprendizado por promoverem a integração dos estudantes, o compartilhamento de conhecimento e a formação de redes.
	Força
	F4
	1/2/3

	Realização de somente 4 encontros presenciais ao longo do Curso.
	Fraqueza
	FR1
	2/3

	Pouca experiência em EaD por parte dos professores responsáveis pela elaboração do material didático.
	Fraqueza
	FR2
	1

	Insuficiência na formação pedagógica dos tutores para mediar os processos de aprendizagem e das atividades práticas programadas, apesar da sua qualificação técnica na área da Assistência Farmacêutica.
	Fraqueza
	FR3
	1

	Existências de novas tecnologias digitais de comunicação e informação para formação de farmacêuticos atuantes no SUS.
	Oportunidade
	O1
	1

	Falta de habilidade, principalmente dos estudantes, com as tecnologias de comunicação (plataforma, computadores, etc.) e limitada oferta de internet de boa qualidade nas diferentes regiões do país.
	Ameaça
	A1
	1


Fonte: Autoria própria.


O número de farmacêuticos atuantes no SUS tem crescido rapidamente na última década especialmente na atenção primária (CARVALHO et al., 2016). As discussões no Brasil apontam que o perfil de profissional farmacêutico esperado para atuar no SUS não corresponde à atual força de trabalho disponível (MONTEGUTI; DIEHL, 2016). 
Ofertar educação continuada para farmacêuticos em um país de dimensão continental como o Brasil é um grande desafio. A oferta do curso utilizando a EaD foi adequada para a formação de farmacêuticos, uma vez que os egressos atuavam em 1.068 dos 5.570 municípios brasileiros, abrangendo todos os estados. 
Reconheceu-se como oportunidade (O1) a existência de novas tecnologias digitais de comunicação e informação para formação de profissionais de saúde, como a UNA-SUS. No entanto, foi entendida como uma ameaça (A1) a limitada oferta de internet de boa qualidade nas diferentes regiões do país e a existência de limitações individuais no uso de tecnologias. Dados do IBGE indicam que em 2014 somente 54,9% dos domicílios particulares brasileiros possuíam acesso à internet (IBGE, 2016).
Para superar possíveis problemas com acesso a internet o curso ofereceu para todos os estudantes um pen-drive contendo os conteúdos em PDF e os vídeos utilizados. Além disso, era possível utilizar computadores disponíveis nos Polos. Para superar as limitações individuais no uso da internet, os estudantes receberam um treinamento no primeiro encontro presencial e podiam contar com um suporte técnico e o apoio da tutoria.
A qualidade do material didático foi apontada como uma força (F2), mas os participantes reconheceram a pouca experiência em EaD por parte dos professores responsáveis pela elaboração do conteúdo (FR2).
O curso foi organizado em um polo central localizado em Florianópolis/SC, responsável pela organização dos demais polos, pela administração da plataforma EaD e pela gestão financeira. O apoio técnico e logístico do curso e a existência de polos em todas as regiões do país foram apontados como uma força pelos participantes (F3).
Os participantes de todas as oficinas indicaram a importância das atividades que promovem a integração entre estudantes (F4), como fóruns. Durante o Curso, foram propostas mais atividades assíncronas do que síncronas, por conta das diferenças de fuso horário e dos horários de acesso à plataforma pelos estudantes e tutores. Os processos de aprendizagem assíncronos contribuem para flexibilidade de participação, no entanto, promovem menos interatividade entre os estudantes (RUGGERI; FARRINGTON; BRAYNE, 2013).
Em relação à tutoria, os participantes reconhecem a qualificação técnica dos tutores em assistência farmacêutica, mas indicam uma insuficiência na formação pedagógica para mediar os processos de aprendizagem e das atividades práticas (FR3). 
Bernardino (2011) agrupa as competências que deve possuir um tutor em três dimensões: técnica, gerencial e pedagógica. Segundo o autor, além do domínio do conteúdo específico, é necessário o domínio de técnicas motivacionais e reconhecimento dos recursos didáticos disponíveis.
Por conta da especificidade do tema abordado no curso, exigiu-se que a tutoria fosse composta de farmacêuticos. Por tratar-se de uma primeira iniciativa de formação em EaD com escala nacional, foram poucos os tutores que já possuíam experiência em tutoria. Apesar de promover capacitações para os tutores, as oficinas apontaram a necessidade de investimentos na melhoria da formação.
Apesar do reconhecimento da flexibilidade para estudar em horários alternativos como uma força (F1), os participantes relataram a necessidade de realização de mais encontros presenciais (FR1). Para Ruggeri, Farrington e Brayne (2013) as estratégias educacionais combinadas, que incorporam uma combinação de aprendizagem síncrona e assíncrona e co-localizada e remota, são mais propensas a equilibrar os benefícios de aprendizagem presencial com a flexibilidade de aprendizado eletrônico. 


4. Conclusão

O Curso de Gestão da Assistência Farmacêutica – EaD foi desenvolvido considerando o processo de EaD, em que o estudante dialoga muito mais com a realidade do que com o professor. Nessa perspectiva, este curso envolveu a educação no trabalho como um fator para desencadear a reflexão sobre a realidade e o desenvolvimento de competências relacionadas à gestão. 
A autonomia e a independência, onde o estudante responsabiliza-se pela organização do seu horário, respeitando o seu ritmo de aprendizagem, foram apontadas como força. A importância de atividades que promovessem a integração entre estudantes, a existência de apoio técnico e logístico e de polos presenciais em todas as regiões do país e a insuficiência de encontros presenciais demonstram a relevância da aprendizagem colaborativa.
A EaD tem se consolidado enquanto estratégia de educação continuada para profissionais de saúde. Entretanto, a falta de acesso à internet ou a precarização deste, bem como as limitações individuais, ainda são apontadas como ameaça para a ampliação do seu uso, especialmente em determinadas regiões do país. 
O curso foi financiado pelo Ministério da Saúde, em conjunto com o financiamento de outras ações para desenvolver os serviços farmacêuticos nos municípios. O golpe político de 2015 promoveu uma grande mudança no rumo das políticas públicas, com a adoção de políticas de austeridade que resultaram em contenção e diminuição de investimentos em todo o setor público, que podem impactar na destinação de recursos para a qualificação de profissionais no SUS. 
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