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O Programa de Educagdo Permanente em Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora: um relato
de experiéncia

The Permanent Education Program in Workers’ Health: a report
of experience

Resumo

Introducio: E responsabilidade do Sistema Unico de Satde (SUS) promover a formagio
continua em Satide do Trabalhador para os profissionais da saide, em consonancia com a
Politica Nacional de Educa¢do Permanente em Satude. Objetivo: Relatar a experiéncia de
construgdo e execugdo do Programa de Educagdo Permanente em Saude do Trabalhador
e da Trabalhadora (PEPSATT) e seus resultados. Métodos: Foi relatada a experiéncia do
PEPSATT, promovido pelo Ministério da Satude, no periodo de fevereiro de 2021 a julho de
2023, com base em documentos como Termo de Referéncia, Matrizes Educacionais e dados
do Ambiente Virtual de Aprendizagem. Resultados: O PEPSATT baseou-se na concepgao
da Educagdo Permanente em Satde e nos preceitos da andragogia, com o uso de Tecnologias
da Informagdo e da Comunica¢do em Saude. Ao todo, foram desenvolvidos sete cursos,
dos quais seis foram ofertados na modalidade educagéo a distancia, com duragido de 20 a
180 horas. No total, o programa registrou 8.569 inscritos, dos quais 3.735 (43,6%)
concluiram. Conclusio: O Programa fortaleceu a formagao em satide no campo da Satde do
Trabalhador e da Trabalhadora, promovendo a ampliagdo do ensino na drea e contribuindo
para uma abordagem integral da saude.

Palavras-chave: Saude do Trabalhador; Educagio a Distincia; Educagdo Permanente;
Politica de Satde do Trabalhador.

Abstract

Introduction: The Unified Health System (SUS) is responsible for promoting continuing
education in Workers’ Health for health professionals, in line with the National Policy for
Continuing Education in Health. Objective: To report on the experience of developing
and implementing the Permanent Education Program in Workers’ Health (PEPSATT) and
its results. Methods: The experience of PEPSATT, promoted by the Ministry of Health
from February 2021 to July 2023, was reported based on documents such as the Terms
of Reference, Educational Matrices, and data from the Virtual Learning Environment.
Results: PEPSATT was based on the concept of Continuing Education in Health and the
principles of andragogy, using Information and Communication Technologies in Health.
A total of seven courses were developed, six of which were offered in distance learning
mode, lasting from 20 to 180 hours. In total, the program registered 8,569 enrollees,
of which 3,735 (43.6%) completed the courses. Conclusion: The program strengthened
health training in the field of Workers’ Health, promoting the expansion of teaching in the
area and contributing to a comprehensive approach to health.

Keywords: Occupational Health; Distance Learning; Continuing Education;
Occupational Health Policy.

Rev Bras Saude Ocup 2026;51:e8

https://doi.org/10.1590/2317-6369/01425pt2026v51e8 1/14

Relato de experiéncia


https://orcid.org/0000-0003-0357-132X
https://orcid.org/0000-0001-9869-3877
https://orcid.org/0009-0006-6424-4786
https://orcid.org/0000-0002-4661-5866
https://orcid.org/0000-0001-8219-2613
https://orcid.org/0009-0004-1472-0129
https://orcid.org/0000-0001-6415-6977
mailto:nathalie.agripino@saude.gov.br

Introdugao

A Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (STT) constitui um campo da satude coletiva que, a partir de uma pers-
pectiva critica e interdisciplinar, analisa as relacdes entre trabalho e satide, considerando os(as) trabalhadores(as)
como sujeitos ativos na construgao de suas condi¢des de trabalho. O campo busca identificar, analisar e intervir nos
processos de trabalho que expdem os(as) trabalhadores(as) a processos nocivos a satde, promovendo a melhoria das
condi¢des de trabalho, em um contexto de constantes transformagdes sociais, politicas, econdmicas e culturais™?.

No Brasil, a STT estd contemplada na Constituicio Federal de 1988 como uma atribuicio do Sistema Unico
de Saide (SUS) e regulamentada pela Lei n° 8.080/1990, Art. 6°, I, letra c®. Desde entdo, diversas estratégias
no ambito do SUS, em nivel federal, estadual e municipal, foram implementadas. Em 2002, foi criada a Rede
Nacional de Atengao Integral a Saide do Trabalhador e da Trabalhadora (Renastt), com o objetivo de promover a
implementacao da STT em todos os servigos das Redes de Atencao a Saude (RAS), tendo os Centros de Referéncia
em Satude do Trabalhador (Cerest) como polo da comunicacio e articulacdo em todos os niveis de atencao*”.

O avango da produgio técnico-cientifica e a experiéncia acumulada pelos Cerest e outras equipes de Vigilancia
em Saude do Trabalhador (Visat) permitiram a ampliacdo do conceito e das estratégias de implementagao da STT
ao longo do tempo. No entanto, apesar das iniimeras iniciativas desenvolvidas no pais, persistem muitos desafios
para a incorporagio efetiva dessas acdes nas Redes do SUS?. Em sintese, pode-se dizer que outros servicos de
satde pouco incorporaram a importancia do trabalho como elemento fundante do ser social® e como o trabalho
pode ser central no processo saude-doencga dos(as) trabalhadores(as)’.

Para promover a qualificagdo de técnicos(as), profissionais e gestores(as) que atuam no SUS, incluindo os mem-
bros da participagdo e do controle social, em consonincia com a Politica Nacional de Educa¢ao Permanente
em Satide (PNEPS) e em Saude do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT)®, foi estruturado o Programa de
Educagdo Permanente em Saide do Trabalhador e da Trabalhadora (PEPSATT).

O PEPSATT foi uma iniciativa do Ministério da Satude, que consistiu em um programa educacional baseado na
concepeao da Educagao na Saude. O Programa foi desenvolvido entre 2021 e 2023, e construiu ofertas educacio-
nais de abrangéncia nacional na modalidade de educagao a distancia (EaD).

Este artigo tem o objetivo de relatar a experiéncia de construgao e execugdo do PEPSATT e seus resultados,
visando estimular a produ¢ao de caminhos de forma¢ao no campo da STT.

Métodos

Trata-se de um relato de experiéncia elaborado conforme as orientagoes de Mussi, Flores e Almeida'® sobre o
processo de construcdo, implantagdo e principais resultados do PEPSATT, do Ministério da Saude, desenvolvido
no periodo de fevereiro de 2021 a julho de 2023.

Para a elaboragdo deste relato, foram considerados os documentos estruturantes do Programa, como o Termo
de Referéncia, as matrizes educacionais e os projetos dos cursos, além dos relatérios de avaliagdo dos cursos
implantados e das vivéncias da primeira autora durante todo o processo de construgao da iniciativa, no ambito
da Coordenagao-Geral de Vigilancia em Satide do Trabalhador (CGSAT), da Secretaria de Vigilancia em Satude e
Ambiente do Ministério da Saude.

Foram empregadas técnicas de sistematizagdo das experiéncias, orientadas por Carnut e colaboradores', o que
exigiu uma leitura minuciosa e a organizagdo das informag¢des do programa. Isso permitiu nao apenas a extragao
de contetidos, mas também o aprofundamento das experiéncias e das principais licoes aprendidas.

No més de novembro de 2024, também foram coletados dados do Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), no
qual os cursos foram hospedados, considerando todas as ofertas dos cursos desde seus lancamentos, a partir de
28 de abril de 2021. Os dados coletados referem-se aos numeros absolutos de inscritos, concluintes e municipios
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alcangados com as iniciativas. Tais dados foram obtidos do cadastro de administrador da plataforma, cujo acesso
foi concedido pela CGSAT, responsavel pelas iniciativas.

Este relato de experiéncia utilizou exclusivamente dados secundarios analisados de forma agregada, nao consti-
tuindo pesquisa com seres humanos passivel de apreciagao por Comité de Etica em Pesquisa.

Resultados

Concepcao e processo de construgdo do Programa

O ensino em STT continua sendo um desafio substancial para o processo de implementaciao da PNSTT em dmbito
nacional'?. A auséncia de componentes curriculares sobre o campo desde a graduagao, assim como o baixo nimero
de cursos de qualificacio existentes, tem deixado lacunas no desenvolvimento de praticas de atencdo a STT, sendo
necessario o desenvolvimento de iniciativas educacionais em Educagdo na Sauide para superar esses desafios'*.

Em 2021, o Departamento de Vigilancia Ambiental, do Trabalhador e Vigilancia das Emergéncias em Satude
Publica (DSASTE), do Ministério da Satude, percebeu a necessidade de estabelecer processos de formagao no
campo da STT, aplicados especialmente aos contextos dos servigos de saude e adaptados ao cendrio da pandemia
da Covid-19. A EaD foi uma das alternativas para desenvolver processos de ensino, respeitando as medidas nao
farmacoldgicas implementadas para conter o avanc¢o da doenga'.

A estruturagdo de um programa educacional, como o PEPSATT, fundamentado na Educa¢ao Permanente em
Saude (EPS), que adota como principio o desenvolvimento de processos educativos, de acordo com as necessida-
des emergentes do cotidiano do trabalho'’, surge como uma alternativa para preencher a lacuna de conhecimentos
necessarios para o fortalecimento de praticas alinhadas ao campo da STT no SUS™.

O PEPSATT foi constituido segundo os principios da andragogia — formagao de jovens e adultos - com um
processo de ensino centrado no cotidiano do trabalho em satde e estimulando a aprendizagem significativa®.

O Programa foi estruturado, de forma embrionaria, em trés linhas de atuagdo (educagdo continuada, educagao
permanente e a integracdo ensino-servico), tendo ponto de partida e investimento na realizagdo de cursos de
educagdo continuada, em EaD, considerando diferentes abordagens e densidades de conhecimentos para guiar
os(as) educandos(as) do ensino a aprendizagem.

O PEPSATT buscou estimular o pensamento critico, ao utilizar autores classicos do campo da STT'7**?, incorpo-
rando a categoria trabalho como elemento central no processo saide-doencga e a importancia da aplica¢ao deste
conceito nas praticas institucionalizadas nos servi¢os, na gestao e no controle social do SUS.

A organizagao curricular seguiu os preceitos hegemonicos da pedagogia das competéncias, com o desenvolvimen-
to de conhecimentos (saber), habilidades (saber fazer) e atitudes (saber ser), com énfase na aprendizagem para a
pratica profissional.

O publico-alvo das iniciativas educacionais incluiu os(as) profissionais da saude, estudantes da area, conselheiros
de saude, trabalhadores(as), membros de organizagdes sociais sindicalizados e de movimentos sociais, além dos
demais interessados em desenvolver competéncias profissionais no campo. A escolha em desenhar percursos for-
mativos para diferentes perfis foi concebida para possibilitar a organizagdo de diferentes alternativas de Educagéo
na Saude e em Saude ao longo do tempo?!, capazes de atender publicos distintos com conteudos mais acessiveis e
linguagem direta e clara.

A definicdo das tematicas necessarias a serem trabalhadas na formacio, partiu do levantamento de informagdes,
de forma exploratdria, na literatura cientifica sobre processos de ensino em STT*?%, experiéncias de formagdes
realizadas no Brasil e do resgate dos resultados de uma oficina realizada em 2019 durante a 3* Jornada em Saude
do Trabalhador e da Trabalhadora do Ministério da Satide (material ndo publicado).
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Os resultados da oficina continham uma lista de necessidades de formagao no campo, construida coletivamente
pela equipe da CGSAT e pelos(as) trabalhadores(as) que atuam na Renastt, com maior participacdo dos Cerest
regionais e estaduais. Também foram consideradas as indicagdes de temas descritos nos relatorios das reunides re-
motas de apoio institucional com gestores dos Cerest, bem como a lista de contetidos obtidos nos campos abertos
dos questionarios aplicados para monitoramento de indicadores e avaliacio dos processos de trabalho dos Cerest.

A sistematizagao e a organizacao da lista de temas direcionaram a definicdo de competéncias profissionais (Figura
1) para orientar a constru¢do dos curriculos das iniciativas, alinhando-os a estrutura do SUS, regulamentada
pelo Decreto n° 7.508, de 28 de junho de 2011%, e aos objetivos e estratégias descritos na PNSTT, instituida pela
Portaria GM/MS n° 2.728, de 23 de agosto de 2012°.

Figura 1 Competéncias profissionais em STT.
Fonte: Adaptado de Agripino; Carnut; Guerra, 2024,

A estrutura do Programa, na linha de Educagdo Continuada, foi pensada em trés niveis de formagéo: basico,
intermedidrio e avangado (Figura 2), relacionados a temas transversais e que oportunizaram a criagdo de outras
propostas formativas. De forma geral, o nivel basico foi constituido para ser a “porta de entrada” de pessoas com
pouca ou nenhuma experiéncia e formagao em STT, com o objetivo de situar o publico-alvo sobre as questoes
centrais do campo e os aspectos histdricos e conceituais.

O nivel intermedidrio foi desenhado para promover o aprofundamento dos contetudos ofertados no nivel basico,
na tentativa de instrumentalizar a pratica dos(as) profissionais vinculados ao curso, sendo direcionado para os(as)
profissionais com experiéncia de atuagao no SUS, especialmente no Cerest.

O nivel avangado do Programa foi pensado para atender o publico de trabalhadores(as) com no minimo nivel
superior, interessados no aperfeicoamento de competéncias profissionais no campo da STT no 4mbito do SUS*.

4 A elaboragido do nivel avangado do PEPSATT fez parte dos objetivos da pesquisa de mestrado desenvolvida por Agripino (2024)", realizada em quatro
etapas, com o objetivo de analisar as competéncias comuns das profissdes da saide em STT para a estruturagido de uma proposta de especializacdo lato sensu.
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Figura 2 Estrutura do PEPSATT na perspectiva da educagdo continuada, 2022.
Fonte: Agripino et al., 2023".

No contexto do PEPSATT, a educacéo continuada foi implementada por meio de formagdes a distincia, autoins-
trucionais (sem tutorial), com a adogdo de Tecnologias da Informagao e da Comunicagdo (TIC). As TIC foram
utilizadas para facilitar a aprendizagem dos(as) educandos(as), explorando multiplas ferramentas de comuni-
cagdo e diversificando as formas para enriquecimento dos materiais de cada curso”. Essa abordagem favorece a
organizagdo dos materiais didaticos, dos recursos audiovisuais e das atividades avaliativas, além de estimular o
engajamento e o envolvimento dos(as) cursistas(as)?.

O PEPSATT construiu uma identidade visual propria, utilizada em todas as suas formagoes, buscando o enga-
jamento dos sujeitos, a sua permeabilidade em territério nacional e o seu fortalecimento enquanto estratégia de
qualificacdo da area de STT para o SUS.

Os contetdos foram organizados em AVA, com o uso da plataforma Moodle - software livre - contemplando a apli-
cagdo de situagoes problemas, slides, textos, videoaulas e outros recursos, sendo os contetidos aplicados aos diversos
cenarios dos territorios brasileiros, para melhor compreensio e aplicabilidade sobre as diferentes realidades em STT.

Os cursos também ofereceram materiais didaticos aos(as) educandos(as), que incluiram textos de referéncia sobre
o assunto tratado, instrugdes sobre como proceder nos estudos e exercicios que refor¢aram o aprendizado do con-
teido apresentado. Esses materiais sdo elementos essenciais nos cursos desenvolvidos em EaD, pois funcionam
como mediadores centrais da concepgdo pedagdgica que orienta a aprendizagem?®.

Para facilitar a experiéncia digital e a navegabilidade, foram disponibilizados diferentes dispositivos pedagdgicos
para ver (videos), ouvir (podcast) e ler (artigos, livros etc.), de modo a ampliar a atratividade, assimilagao dos con-
tetidos e facilitar o acesso dos(as) educandos(as) aos conhecimentos necessarios para a sua formacao. Essa estratégia
buscou estimular diferentes formas de aprendizagem, alinhadas as intencionalidades pedagogicas de cada iniciativa.

Além disso, os cursos utilizaram icones pedagdgicos em seus materiais didaticos em todos os cursos elaborados. Os
icones sdo representacdes visuais que auxiliam na comunica¢io e compreensdo de conceitos educacionais e instru-
cionais, desempenhando um papel importante na facilitacdo da aprendizagem e na organizac¢ao do contetido®. Os
icones utilizados foram diagramados buscando maior atratividade e assimilacao dos(as) educandos(as) ao recurso e
utilizados ao longo do trajeto de estudo estruturado no AVA.

A construgdo e a implementagao das iniciativas educacionais ocorreram em oito etapas: (1) identificagao das ne-
cessidades de formagao; (2) elaboragdo da proposta do curso; (3) planejamento, prepara¢ao do material didatico
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e recursos educacionais; (4) desenvolvimento do curso no AVA; (5) lancamento do curso; (6) monitoramento; (7)
avaliacdo; e (8) implementacéo.

Para a construgio e desenvolvimento do Programa, foi necessario o envolvimento de sujeitos com diferentes per-
fis, tais como: coordenac¢ao do programa; coordenagdes dos cursos; assessoria pedagogica; designer instrucional;
designer grafico; apoio administrativo; educador(a) conteudista; e apoio técnico-tecnoldgico para manutengao da
plataforma, totalizando cinco pessoas.

Os cursos foram compostos por mdédulos tematicos e as trilhas de aprendizagem® foram construidas e orientadas
de acordo com quatro grandes temas (Figura 2), considerando o desenvolvimento da atengéo integral a saude dos
trabalhadores e trabalhadoras nas trés esferas de gestdo do SUS, bem como a transversalidade de temas essenciais
para a atuagdo em STT.

Descricdo dos cursos ofertados

Foram elaborados sete cursos EaD autoinstrucional (Figura 3), com cargas horarias variando de 20 a 180 horas,
totalizando 8.569 inscri¢des e 3.735 concluintes em todos os cursos (43,6%).

Figura 3 Cursos autoinstrucionais desenvolvidos nas temadticas do campo da STT. Brasil, 2022
Fonte: Elaborado pelos(as) autores(as).

Houve uma cerimonia para o langamento do programa no dia 28 de abril de 2022, com a presenca de autoridades
da Secretaria de Vigildncia em Saude do Ministério da Saude, representantes do Conselho Nacional de Secretdrios
de Saude (Conass), da Organizagdo Pan-Americana da Saide (OPAS), do Ministério Publico do Trabalho (MPT),

¢ “Trilhas de Aprendizagem”: sio caminhos alternativos e flexiveis para o desenvolvimento pessoal e profissional. Constituem uma estratégia educativa para
a realizagdo da exceléncia profissional e da exceléncia humana das pessoas que constituem a organizagao®'.
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da Fundag¢do Oswaldo Cruz (Fiocruz) e do Conselho Nacional de Satde (CNS), e com transmissio on-line.
O langamento do Programa foi um marco histérico para a STT no SUS e representou o reconhecimento da impor-
tancia do ensino em STT, bem como o compromisso com o investimento e a ampliacdo de diferentes iniciativas
de formagdo no campo.

Nesse periodo, os cursos de Analise da Situagdo de Satide do Trabalhador aplicada aos servigos de satide (ASST) e de
Integracao das A¢oes de STT na Atengdo Primadria a Satide (APS) ja estavam disponiveis na plataforma.

O curso de ASST foi organizado em sete moédulos, com carga hordria estimada em 96 horas e com a oferta dis-
ponivel para ser finalizada em quatro meses. Os conteudos abordados abrangeram os fundamentos da Visat,
o conceito de territorio e os Determinantes Sociais da Saude (DSS), o manejo de bancos de dados secundarios,
os Sistemas de Informagao em Sadde (SIS), as medidas de frequéncia em epidemiologia, o planejamento das
investigagdes epidemioldgicas e as estratégias de comunicagao em STT para disseminagao das analises realizadas.

O curso ASST teve como objetivo contribuir com a formagao aplicada em Epidemiologia, visando subsidiar a
incorporagdo desses conhecimentos na rotina dos servigos de saude do SUS. Ao todo, foram 1.238 inscritos no
curso, dos quais 612 concluiram e receberam a certificagio (49,4%).

O Curso de Integragdo das Agoes de Satide do Trabalhador na APS foi elaborado a partir dos contetidos do Caderno
de Atencio Bésica (CAB) ne 41 - Satide do Trabalhador e da Trabalhadora®, sendo seus contetidos desenvolvidos na
modalidade EaD, autoinstrucional, com 70 horas. Incluiu trés trilhas de aprendizagem: i) Trilha da Clinica a Visat -
Potencializando o encontro clinico do(a) usudrio(a)-trabalhador(a) com profissionais da eAB/eSF; ii) Trilha Vigilancia
a Clinica - Trajetdria da Visat na Rede de Assisténcia a Saude: integralidade das agdes na APS; e iii) Trilha Participagao
e Controle Social - Participacdo e Controle Social em Saude do Trabalhador e da Trabalhadora no SUS: organizagao
popular e territorios. Houve 1.488 inscritos e, destes, 585 (39,3%) concluiram o curso e receberam certificacio.

Ambos os cursos foram elaborados em parceria com o Programa de Pés-Graduagiao em Saude, Ambiente e
Trabalho (PPGSAT) da Universidade Federal da Bahia (UFBA), sendo a coordenacio das atividades e do curso,
dividida com a CGSAT, por meio do PEPSATT. Cabe ressaltar que, entre os(as) cursistas que ndo concluiram os
cursos de ASST e CAB, 14,1% (N = 175) e 27,4% (N = 408), respectivamente, nunca acessaram seus conteudos.

O terceiro curso a ser concluido e langado foi o de Vigilancia em Satide do Trabalhador Agricola (Visat Agricola),
na modalidade EaD, autoinstrucional, com carga horéria estimada em 90 horas, organizadas em oito médulos.
O curso teve como objetivo oferecer uma formagao técnica especializada e promover o desenvolvimento de com-
peténcias em Visat no contexto da agricultura familiar.

A estrutura pedagodgica foi projetada para preparar os(as) educandos(as) desde o diagndstico até a construgdo
de intervengdes participativas nos territdrios, alinhando-se com a necessidade de uma abordagem integral na
promocgao da saude dos(as) trabalhadores(as) agricolas e ofertado aos(as) técnicos(as) e gestores(as) da Vigilancia
em Saude, membros do controle social e aberto a outros(as) interessados(as). O curso teve 423 inscritos, dos quais
344 (81,3%) o concluiram e receberam a certificagao.

O curso de Investigagdo Epidemioldgica em Satde do Trabalhador no 4mbito Hospitalar, também autoinstru-
cional, foi o quarto a ser langado. O curso teve o objetivo de esclarecer o papel e o processo de trabalho dos
Nucleos Hospitalares de Epidemiologia (NHE) na identificagao, notificagdo, processamento e analise das Doencas
e Agravos Relacionados ao Trabalho (Dart) de Notificagdo Compulsdria no Sistema de Informacgao de Agravos de
Notificagdo (Sinan). Com carga horaria total de 30 horas, o curso foi estruturado em um tnico mdédulo, dividido
em duas unidades. Dos 719 inscritos, 339 (47,1%) concluiram todas as atividades.

Outra iniciativa foi o Curso Basico em Saude do Trabalhador (Csat Bésico), que teve como objetivo introduzir
temas e conceitos essenciais sobre o campo da STT, visando a qualificagdo das praticas dos(as) profissionais,
técnicos(as) e gestores(as) que atuavam no SUS e que nao possuiam conhecimentos prévios sobre o tema. O curso
teve uma carga horaria total de 72 horas, dividida em sete médulos, organizado em formato autoinstrucional, com
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uma duragao de quatro meses. A abordagem dos contetidos perpassou os antecedentes historicos e conceituais da
STT, controle e participagao social, conhecimento sobre a Renastt no SUS, e a importancia do reconhecimento
do(a) usudrio(a)-trabalhador(a) no servico de satde. Incluiu, ainda, uma introducio a Visat, promog¢édo da satde
e sua aplicacdo no campo da STT, bem como gestao e planejamento aplicados a essa area. Ao todo, o curso teve
2.596 inscritos, com 841 (32,3%) de concluintes, representando a maior taxa de evasdo entre todas as iniciativas
oferecidas pelo Programa.

Ja o curso de Inspecdo Sanitaria em Saude do Trabalhador (ISST) para Mapeamento de Riscos Ocupacionais teve
o objetivo descrever as etapas para a operacionalizacao das agoes de ISST a serem desenvolvidas nos ambientes
de trabalho em diferentes processos produtivos. Com uma carga horaria de 30 horas, o curso foi estruturado
em um unico moédulo, organizado em trés unidades, as quais ilustraram formas de operacionalizagdo das etapas
de ISST, incluindo exemplos visuais praticos para subsidiar a aplicagdo dos contetidos na rotina de trabalho dos
participantes. O curso contou com 2.105 inscritos, dos quais 1.014 (48,2%) foram concluintes, sendo o curso com
o maior numero absoluto de concluintes do Programa.

Por fim, o ultimo curso a ficar pronto foi o curso Intermediario em Saude do Trabalhador (Csat Intermediario).
Apesar de concluido, o curso nao foi langado em razdo de mudangas de gestdo e ajustes institucionais. Esse fato
evidencia a vulnerabilidade a descontinuidade administrativa de iniciativas de EPS, que pode interromper a qua-
lificagdo profissional para o SUS e o aproveitamento do investimento ja realizado™.

O curso foi planejado no formato de aperfeicoamento profissional, na modalidade EaD, com tutoria, totalizando
188 horas. Sua estrutura foi organizada em 20 mddulos, distribuidos em cinco unidades: quatro formativas (108
horas) e uma destinada a elaborag¢ao de um Produto Técnico-Tecnoldgico de Conclusdo de Curso (42 horas), com
duragao maxima de oito meses.

Quadro 1 Objetivos do PEPSATT, iniciativas educacionais e seus resultados. Novembro de 2024

Objetivos especificos Iniciativas educacionais Principais
Estrutura dos cursos
do programa elaboradoras resultados
Curso Bésico em Saide do 80 horas . 2596 1nsc1j1tos
Construir espacos de Trabalhador EaD (autoinstrucional) 841 concluintes
reflexdo sobre a construg¢ao 7 m6dulos 67,6% evasao
histérica da STT e sua o 188 horas
operacionalizagdo no SUS Curso Intermediario em EaD (com tutoria) Curso néo lancado
Saude do trabalhador . ,
4 eixos (20 modulos)
Ampliar o conhecimento
sobre as praticas de cuidado
e assisténcia a Saude dos Curso sobre a Integracao 70 horas S
~ ~ . . . 1.488 inscritos
Trabalhadores, a relagao das A¢oes de Saude do EaD (autoinstrucional) .
. - . 585 concluintes
entre o adoecimento e o Trabalhador na Aten¢ao 3 trilhas de ~
. s o . 60,7% evasao
trabalho, e os diferentes Primaria a Saude aprendizagem
papéis da Rede de Atencdo
a Saude

Continua
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Continuagdo

Vieilincia em Satde do 90 horas 423 inscritos
Tfr;abalha dor Aericola EaD (autoinstrucional) 344 concluintes
8 7 modulos 18,7% evasio
Curso de Analise da Situagdo 96 horas 1.238 inscritos
Apresentar a Vigilancia de Saide do Trabalhador e da | EaD (autoinstrucional) | 612 concluintes
em STT como campo Trabalhadora 7 médulos 50,6% evasao
tedrico-pratico e suas Curso de Inspe¢ao Sanitaria o
diferentes abordagens na em Saude do Trabalhador 20 horas . 2.105 1nscr1.tos
promocio da Satide dos para o Mapeamento de EaD (autoinstrucional) | 1.014 concluintes
Trabalhadores Riscos Ocupacionais 3 unidades 52,9% evasio
Curso de Investigacao . .
Epidemiolégica em Saude 40 horas . 719 1nscr1'tos
do Trabalhador no Ambito EaD (autoinstrucional) 339 concluintes
Hospitalar 2 unidades 52,9% evasao

Fonte: Elaborado pelos(as) autores(as).
Legenda: SUS: Sistema Unico de Saude; EaD: Ensino a distancia.

Os cursos do PEPSATT alcangaram aproximadamente 751 municipios (13,4%), em todas as Unidades da
Federagao (UF) brasileiras, garantindo ampla abrangéncia territorial. Entre as UF, destaca-se o Parana (PR),
com o maior numero de concluintes, totalizando 492 (13,2%), seguido por Sdo Paulo (SP), com 363 (9,7%) e
por Minas Gerais (MG), com 322 (8,6%). Outros estados, como a Bahia (BA), também tiveram um ndimero
expressivo de participantes, com 321 concluintes (8,6%) (Figura 4). No ambito municipal, Brasilia (DF) lide-
rou com 142 concluintes, seguida por Sao Paulo (SP), com 97, Salvador (BA), com 71, e Aracaju (SE), com 61.
Ressalta-se que 5,2% (N = 195) dos registros nao informaram a UF e 200 municipios foram classificados como
“ignorado”. Esse problema ocorreu devido a constante atualizagao e as mudangas nas configuragdes do formulario
de inscri¢ao. Nao foi possivel utilizar as informagdes referentes a campos como género, raga/cor, faixa etaria
e escolaridade.

A maioria dos(as) educandos(as) estavam vinculados a Vigildncia em Saude (66,3%; N = 2.475), seguida por
19,4% (N = 724) com atua¢do na Atengdo a Saude, com predomindncia na Aten¢do Primdria a Saade (APS)
(96,8%; N = 701), além de 2,8% (N = 105) profissionais ligados a Gestdo em Saude.
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o 500 1000 km 1-50
51-142
Sem concluintes

Figura 4 Numero de concluintes do Programa de Educa¢dao Permanente em Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora, segundo municipio, 2022-2024

Fonte: Elaborado pelos(as) autores(as).

Os cursos do PEPSATT adotaram multiplos métodos de ensino e aprendizagem, com amplo uso de TIC para
a organizagao dos conteidos na plataforma. Apesar disso, registrou-se uma taxa média simples de evasao de
50,6%. As causas dessa evasdo nao foram investigadas diretamente, mas ¢ possivel levantar hipéteses com base na
estrutura do programa e nos dados observados.

A natureza autoinstrucional dos cursos, sem tutoria, pode ter limitado o engajamento de participantes que necessitam
de maior suporte pedagdgico. Adicionalmente, a abordagem curricular, organizada sob a pedagogia das competéncias,
embora estruturada, pode nao ter despertado o mesmo nivel de interesse que metodologias mais criticas e participativas.
Observou-se ainda variagao significativa entre os cursos: o Curso Bésico em Satide do Trabalhador, por ser uma “porta de
entrada’, registrou a maior evasdo, possivelmente por atrair um publico mais amplo e menos especializado, com menor
compromisso inicial. Em contrapartida, o curso Inspecdo Sanitaria em Saide do Trabalhador para Mapeamento de Riscos
Ocupacionais, de curta duragio e focado em uma pratica especifica, obteve o maior niimero absoluto de concluintes.

Essas observagdes sugerem que a tematica, a carga horaria e o publico-alvo influenciaram diretamente a perma-
néncia dos cursistas. Dessa forma, uma analise aprofundada sobre a experiéncia dos participantes é fundamental
para reestruturar a oferta, tornando-a mais atrativa e eficaz.

Para Campos (2000) e Coelho (2003), a evasao em cursos EaD pode ter multiplas causas, incluindo falta de tem-
po, auséncia de suporte educacional continuo, estrutura tecnoldgica insuficiente, dificuldades de navegabilidade,
entre outras situagdes, justificando o abandono de cursistas mesmo antes do inicio do curso**.

A oferta de iniciativas educacionais totalmente a distdncia limita a produ¢ao de reflexdes criticas e profundas sobre
arelagdo entre trabalho e satide. Essa limitacdo decorre da impossibilidade de promover a troca de conhecimentos
e experiéncias, especialmente com os(as) trabalhadores(as). Além disso, cria a falsa impressdo de que a formagao
em larga escala consegue alcangar todas as pessoas de maneira equitativa e com a mesma qualidade.

Hennington, Santos e Pasche'® reforcam a importancia da participagdo ativa dos(as) trabalhadores(as) na
incorporagdo e no compartilhamento de seus saberes e experiéncias em processos formativos que tratem da
relacdo satide-trabalho-ambiente, de modo que as iniciativas de formacdo estejam atentas ao olhar dos(as)
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trabalhadores(as), considerando as complexidades do mundo do trabalho, suas transformagdes e a dindmica
envolvida no ato de trabalhar.

Por fim, apesar dos desafios, o Programa alcangou resultados importantes, como o desenvolvimento de sete cur-
sos em EaD, abordando temas variados, entre eles Vigilancia em Saide do Trabalhador na Agricultura Familiar,
Anédlise da Situa¢io de Saide e Satide do Trabalhador na Atencao Primadria a Saude. Os cursos buscaram estimular
a incorporagao da STT nos diferentes servicos do SUS, por meio da ampliagcdo do publico-alvo das iniciativas e
da insercao de cenarios ficticios que reforcaram a integracdo e a interdisciplinaridade na constru¢ao de agdes de
vigilancia e cuidado a saide dos(as) trabalhadores(as).

Consideragoes finais

O PEPSATT configurou-se como uma importante iniciativa para a expansdo da oferta de formagao em STT
no Brasil. Por meio da modalidade EaD, o programa contribuiu para ampliar o acesso a qualificagdo no campo
para profissionais de diversos contextos territoriais, superando barreiras geograficas e de tempo. Apesar de seus
avangos, o Programa enfrentou alguns desafios, como a alta taxa de evasdo nos cursos, a auséncia da interagdo
presencial e a descontinuidade de recursos para o aprimoramento das iniciativas educacionais.

Os resultados alcancados, como a participa¢ao de profissionais de todas as UF e a predominéncia de cursistas
de areas estratégicas como a Vigilancia em Satude e a APS, sugerem o potencial do programa para a qualificagdo
técnica no SUS. No entanto, é preciso ponderar que a alta taxa de evasio e a auséncia de uma avaliacdo de impacto
sobre as praticas profissionais limitam conclusdes mais categdricas sobre sua efetividade. Os dados demonstram o
amplo alcance da iniciativa, mas indicam a necessidade de aperfeicoamentos para garantir uma maior permanén-
cia dos cursistas e um impacto mais profundo nos servicos.

E importante ressaltar que, por se tratar de um relato de experiéncia, a anélise se baseia nos documentos de gestdo
do programa e na vivéncia de seus construtores. O estudo nao incluiu uma avaliagao direta com os(as) educan-
dos(as) para captar suas percepgdes, o que representa uma limitacio. Dessa forma, as reflexdes sobre evasdo e
impacto configuram-se como hipdteses que necessitam de investigacdes futuras com metodologias especificas.

Para o aperfeicoamento das iniciativas, com adequac¢des pedagogicas para promover formacdes sustentaveis e que
alcancem as especificidades dos territorios e dos profissionais em que atuam, recomendamos a gestao da CGSAT,
do Ministério da Saude:

« a alteragdo da abordagem tedrica que orienta a organizagao do curriculo dos cursos, transformando a
estrutura da pedagogia das competéncias para a pedagogia histdrico-critica, promovendo uma formagéao
mais critica e transformadora.

o aarticulagdo com as Secretarias de Satide das esferas federal, estadual, do Distrito Federal e municipais
e com institui¢des de ensino superior e pesquisa, cursos técnicos, de graduagdo e pds-graduagdo na area
de satude, para ampliar a divulgagdo e a participagdo nos processos de ajustes e implementagdo do curso,
garantindo novas ofertas e maior abrangéncia.

+ a ampliacdo da formagao em temas estratégicos para o campo da STT, com a inclusdo de conteudos
desenvolvidos na modalidade de ensino presencial, que favorecam a intera¢do direta e a troca de experi-
éncia, ou modelo hibrido, que combine encontros presenciais com atividades a distancia.

« aavaliacdo e a atualizagdo dos conteudos, com a adogao de uma perspectiva mais critica, transformando
a abordagem da epidemiologia classica para uma epidemiologia critica, alinhada as necessidades episte-
moldgicas do campo.

« arevisdo do publico-alvo das iniciativas, incorporando uma nova linha de atua¢ao ancorada na educagéo
em saude com os(as) trabalhadores(as), para fortalecer as praticas educacionais e gerar um impacto
positivo na satde dos trabalhadores no Brasil.
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o o fortalecimento da participagdo de trabalhadores(as) na constru¢do de conteidos, envolvendo-os dire-
tamente nos processos de defini¢do de temas e elabora¢do de materiais, promovendo maior alinhamento
as realidades do mundo do trabalho.

« a avalia¢do longitudinal de impacto do Programa, implementando estudos para acompanhar os re-
sultados das formagdes no médio e longo prazo, avaliando como os(as) egressos(as) tém aplicado os
conhecimentos em suas praticas profissionais.

Assim, recomenda-se também o fortalecimento do didlogo entre gestores, trabalhadores(as) e instituigdes acadé-
micas para ampliar a capilaridade e a eficacia das formagdes, além de garantir a atualizagao continua dos conte-
udos e metodologias. Dessa forma, iniciativas como o PEPSATT podem contribuir de forma mais efetiva para a
consolidagao da STT como um campo estratégico no SUS.
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