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RESUMO 
O presente estudo teve como objetivos conhecer como estão constituídas as propostas de educação 

continuada nos serviços públicos de saúde de Florianópolis/SC; descrever e analisar as concepções que 

norteiam o desenvolvimento dessas propostas nos serviços em termos da construção de uma política 

institucional de educação continuada e o conhecimento da Política de Educação Permanente do Ministério 

da Saúde. O procedimento analítico dos dados coletados, por meio das entrevistas semi-estruturadas, foi 

a análise de conteúdo, incluindo pré-análise, descrição analítica e interpretação inferencial. Os sujeitos da 

pesquisa foram 10 profi ssionais de enfermagem responsáveis pelo serviço de educação continuada nas 

diferentes instituições de saúde. Os resultados indicam que a educação continuada nos serviços públicos de 

Florianópolis necessita de maior atenção por parte dos representantes dos Pólos de Educação Permanente, 

bem como ser focalizada como uma estratégia política mais sistematizada.

Descritores: Educação Continuada, Enfermagem, Saúde.
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INTRODUÇÃO 

Vive-se numa sociedade cuja história hu-

mana se encontra em uma das mais extraordi-

nárias revoluções, ou seja, a revolução científi-

ca tecnológica, que está transformando muitos 

aspectos da vida cotidiana, como, por exemplo, 

as relações de trabalho(1). Atualmente, conheci-

mento é assunto obrigatório. Conhecer e apren-

der passam a ser temas importantes no nosso 

cotidiano(2), o que não é diferente com relação 

aos serviços de saúde, nos quais avanços tecno-

lógicos vêm sendo introduzidos.

Observa-se que as características mais mar-

cantes do final do século XX foram as intensas 

mudanças sociais e tecnológicas. Os países de-

senvolvidos ou em desenvolvimento estão dian-

te do desafio de acompanhar o processo de evo-

lução tecnológica para não correr riscos de es-

tagnação ou declínio econômico. Desde a dé-

cada de 1970, e com maior intensidade a par-

tir de 1980, a automação, com base nos avan-

ços da microeletrônica e da informática, vem 

penetrando nos processos de bens e serviços, 

impondo sérias ameaças ao trabalhador, com 

o fim de profissões e o avanço do desemprego. 

Sendo assim, a sociedade passa a ser constitu-

ída por trabalhadores incluídos e excluídos do 

setor produtivo(3).

Com esses avanços, os trabalhadores ten-

dem também a se defrontarem com formas de 

trabalho mais flexíveis, como os contratos de du-

ração determinada, salários sujeitos à negociação 

permanente, oscilando conforme a economia. 

Vislumbra-se, assim, a necessidade de formas de 

organização do trabalho mais ajustáveis, que bus-

cam garantir a despadronização e as condições 

para um trabalho mais integrado. Desse modo, a 

flexibilidade organizacional deve também corres-

ponder a uma flexibilidade educacional(3).

Mas uma educação flexível requer forma-

ção geral, conceitual, sistematizada, de forma a 

possibilitar adaptações constantes, sendo que 

a educação é um instrumento social que po-

de favorecer ou não o ser humano. Pois, a par-

tir do momento em que é pensada apenas em 

propósitos como desenvolvimento, produção, 

crescimento tecnológico, industrialização, em 

favor mais de empresas, de sistemas políticos 

e do próprio regime capitalista, é considera-

da uma educação instrumental, que favorece 

um modo de vida social em prol das minorias 

opressoras e que, muitas vezes, é vista de for-

ma ingênua pelos próprios oprimidos como al-

go correto e ideal(4).

Atualmente, o que se indica para as pes-

soas, mesmo as excluídas do mercado de tra-

balho, é a aquisição de competências de longo 

prazo, tanto teóricas quanto sócio-comunicati-

vas, compreendendo conhecimentos e atitudes, 

capacidade de analisar, pensar, planejar, formu-

lar alternativas criativas, de agir com indepen-

dência, de comunicar, de cooperar e de conjugar 

diferentes formas de competências: saber-fazer 

e saber-ser. Dessa forma, para o enfrentamento 

de qualquer situação, o indivíduo deve colocar 

em ação e em sinergia vários recursos cognitivos 

complementares, entre os quais o conhecimen-

to, as representações da realidade que constrói 

e armazena ao longo de sua formação(5). 

Nesse contexto de contínuas e complexas 

transformações, o sistema tradicional de ensino 

fica impossibilitado de atender aos desafios com 

que se defronta. Percebe-se que, em várias pro-

fissões, as transformações tecnológicas têm sido 

tão rápidas, que os conhecimentos transmitidos 

logo se tornam obsoletos, o que vem reforçar a 

importância da educação continuada para fazer 

frente à necessidade de qualificação para o tra-

balho, com vistas ao desenvolvimento pessoal e 

profissional, embora não se limite a esse aspec-

to. Não bastasse isso, o grau de conhecimento 

que os profissionais possuem, por vezes, já de-

fasado e geralmente adquirido por intermédio 
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de uma “educação bancária”, na qual o professor 

ensinava e o aluno “aprendia”, este limitando-

-se a reproduzir o que aquele transmitia, anula 

qualquer iniciativa de criação e auto-estímulo(6).

Frente às situações expostas, faz-se neces-

sário, nos serviços de saúde, que seja instituída 

uma política de educação permanente, a fim 

de suprir essas lacunas e também fazer parte 

do processo de trabalho dos trabalhadores de 

saúde, em que a reflexão e a atualização de sua 

práticas seja feita no seu cotidiano.

Em 1978, a Organização Pan-americana de 

Saúde – OPAS já conceituava a Educação Perma-

nente como um processo dinâmico de ensino e 

aprendizagem, ativo e contínuo, com a finalida-

de de análise e melhoramento da capacitação 

de pessoas e grupos, frente à evolução tecno-

lógica, às necessidades sociais e aos objetivos e 

metas institucionais(7).

Hodiernamente, a educação continuada 

em Enfermagem é compreendida como

[...] um processo educativo, formal ou 

informal, dinâmico, dialógico e contí-

nuo, de revitalização e superação pes-

soal e profissional, de modo individual 

e coletivo, buscando qualificação, pos-

tura ética, exercício da cidadania, cons-

cientização, reafirmação ou reformula-

ção de valores, construindo relações in-

tegradoras entre os sujeitos envolvidos 

para uma práxis crítica e criadora(8:201).

Esta forma mais abrangente de entender o 

processo de educação continuada vem ao en-

contro dos anseios da sociedade, que vive a era 

da globalização e da revolução da informática, 

atrelada aos graves problemas de ordem social 

e econômica. Sob essa ótica, a educação conti-

nuada não pode estar relacionada somente ao 

aperfeiçoamento técnico, mas também a uma 

constante reflexão de valores, dentro de um 

contexto coletivo(9).

Habitualmente, percebe-se um crescente 

interesse institucional na educação continuada 

com o intuito de melhoria da capacitação técni-

ca dos seus profissionais. Mas isso é insuficiente 

para que ela seja de fato compreendida como 

importante em primeira instância pelos próprios 

profissionais. Essa finalidade contempla vários 

obstáculos tanto no âmbito de construção co-

mo no de implementação da educação conti-

nuada, pois se necessita a priori da disponibili-

dade para o diálogo, para os interesses huma-

nos, ou seja, para as necessidades das pessoas. 

Entende-se que a educação continuada como 

uma transformação político-social deve partir 

da compreensão da realidade dos profissionais 

enquanto construtores da história, seres de de-

cisão, da ruptura, da opção, da ética(10).

A educação continuada no trabalho preci-

sa levar em consideração o saber adquirido pelo 

profissional nas experiências de trabalho. A valo-

rização desse saber permite apontar com maior 

propriedade a realidade desse serviço, a expres-

são de suas necessidades e problemas, estimu-

lando, no processo de educação continuada, a 

troca de experiências, a criação de novo saber 

e nova prática, a partir da crítica e instrumenta-

lização gerada pela vivência deste processo(3).

Vale ressaltar que, na área da saúde, a dé-

cada de 80 é peculiar, porque, com o avanço de 

novas tecnologias e das novas formas de orga-

nização do trabalho, houve um movimento po-

lítico e ideológico interno para a saúde, que foi 

gestado desde a década de 70, com o ideário da 

Reforma Sanitária e que se centrou na discussão 

de um Sistema Único de Saúde para o país, con-

solidando-se na Constituição Brasileira de 1988 

e na Lei Orgânica da Saúde-8080/90, reconfigu-

rando o modelo de atenção à saúde e à sua or-

ganização de forma descentralizada(11,12).

Em 2003, foi lançada, pelo Ministério da 

Saúde, uma proposta de ação estratégica colo-

Lino MMM, Backes VMS, Schmidt SMS, Ferraz F, Prado ML, Martins ST. The reality of Nursing Continuing Education in the Pu-
blic Health Services. A descriptive study. Online braz j nurs [internet]. 2007 Jan [cited month day year]; 6 (0): 75-85. Available 
from: http://www.objnursing.uff.br/index.php/nursing/article/view/5355



78

cando em evidência a formação e o desenvol-

vimento para o SUS como construção da Políti-

ca de Educação Permanente em Saúde, a qual 

busca a agregação entre desenvolvimento indi-

vidual e institucional, entre serviços e gestão se-

torial e entre atenção e controle social(13). Em fe-

vereiro de 2004, por meio da Portaria GM/MS nº 

198, fica instituída a Política Nacional de Educa-

ção Permanente em Saúde como estratégia do 

Sistema Único de Saúde para a formação e de-

senvolvimento dos trabalhadores.

Diante destas considerações, apresenta-

-se este processo investigativo, o qual preten-

de contribuir com os serviços públicos de saú-

de, com os profissionais de saúde e, por conse-

guinte, com a população-usuária dos mesmos, 

na elucidação do presente problema de pes-

quisa: Como estão constituídas as propostas de 

educação continuada nos serviços públicos de 

saúde de Florianópolis/SC e em que concepção 

as mesmas se fundamentam? 

METODOLOGIA 

Este estudo identifica-se como uma pes-

quisa descritiva de abordagem qualitativa. 

As pesquisas descritivas “tem como objetivo 

primordial a descrição das características de 

determinado fenômeno, podendo estabele-

cer relações entre variáveis, pretendendo de-

terminar a natureza dessa relação” (14:46), sen-

do que este tipo de pesquisa é habitualmente 

realizada por pesquisadores sociais preocupa-

dos com a atuação prática. A abordagem qua-

litativa “baseia-se na premissa de que os co-

nhecimentos sobre os indivíduos só são pos-

síveis com a descrição da experiência huma-

na, tal como ela é vivida e tal como ela é de-

finida por seus próprios autores”(15:270). A pes-

quisa qualitativa “envolve a obtenção de da-

dos descritivos, obtidos no contato com a si-

tuação estudada, enfatiza mais o processo do 

que o produto e se preocupa em retratar a 

perspectiva dos participantes”(16:13).

Optou-se, na coleta de dados, pela entre-

vista semi-estruturada, visto que “na entrevis-

ta, a relação que se cria é de interação, haven-

do uma atmosfera de influência recíproca entre 

quem pergunta e quem responde”(16:33). A entre-

vista semi-estruturada é um dos principais meios 

que tem o investigador para realizar a coleta de 

dados, tendo em vista que ele valoriza a presen-

ça do investigador, oferece todas as perspecti-

vas possíveis para que o informante alcance a 

liberdade e a espontaneidade, enriquecendo a 

investigação. Ainda afirma o autor que, nas su-

as práticas de pesquisa qualitativa, em geral o 

processo de entrevista semi-estruturada ofere-

ce melhores resultados quando se trabalha com 

diferentes grupos de pessoas(17).

Os serviços públicos de saúde de Florianó-

polis, foco deste estudo, englobam o setor hos-

pitalar e o setor comunitário. Desenvolveu-se a 

pesquisa junto a três Hospitais Públicos de Flo-

rianópolis/SC, sob a ingerência da Secretaria Es-

tadual da Saúde, designados como HP1
, HP

2
 e 

HP
3
; e um Hospital Público Federal denomina-

do HPF
4
. Nos serviços de atenção básica à saúde 

de Florianópolis, elegeu-se quatro Unidades Bá-

sicas de Saúde sob a Coordenação da Secretaria 

Municipal de Saúde de Florianópolis/SC, identi-

ficados com os números UBS
5
, UBS

6
, UBS

7
 e UBS

8
. 

Ainda, constituem parte integrante da pesqui-

sa dois órgãos públicos que respondem pelo di-

recionamento das iniciativas de educação con-

tinuada no Município e no Estado, designados 

pelos números OP9
 e OP

10
.

Os sujeitos que contemplam o estudo são 

os responsáveis pelo serviço de educação con-

tinuada desenvolvido na área de Enfermagem 

das instituições e órgãos referidos anteriormen-

te, num total de 10 sujeitos, como pode ser ob-

servado no quadro a seguir:
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QUADRO 1 - Instituições e sujeitos que participaram do estudo.

Serviço Área Coordenador Identificação
Instituição HP

1
Enfermagem Gerênte de Enfermagem Sujeito A

Instituição HP
2

Gerência de Enfermagem Gerênte de Enfermagem Sujeito B

Instituição HP
3

Enfermagem
Resposável pelas capacitações do hospital  

(Serviço de apoio ao servidor)
Sujeito C

Instituição HPF
4

Enfermagem
Coordenadora do Centro de Estudos e  

Pesquisa em Enfermagem
Sujeito D

Instituição UBS
5

Enfermagem Enfermeiro coordenador ou responsável Sujeito E

Instituição UBS
6

Enfermagem Enfermeiro coordenador ou responsável Sujeito F

Instituição UBS
7

Enfermagem Enfermeiro coordenador ou responsável Sujeito G

Instituição UBS
8

Enfermagem Enfermeiro coordenador ou responsável Sujeito H

Instituição OP
9

Enfermagem
Representante do Setor de Assessoria  

de Desenvolvimento Institucional
Sujeito I

Instituição OP
10

Enfermagem
Representante da Área de Recursos Humanos  

e Planejamento das Ações em Saúde
Sujeito J

O procedimento analítico dos dados cole-

tados por meio das entrevistas semi-estrutura-

das constitui-se da análise de conteúdo, que é 

tido como um método de tratamento de dados 

obtidos em textos, e como um conjunto de téc-

nicas da análise de comunicação. A análise de 

conteúdo trata-se de “um conjunto de técnicas 

de análise das comunicações, que utiliza proce-

dimentos sistemáticos e objetivos de descrição 

do conteúdo das mensagens”(18:38). Este tipo de 

análise propõe várias modalidades técnicas, sen-

do que todas buscam compreender os conteú-

dos manifestos, ocultos, e suas significações, ul-

trapassar o olhar imediato das aparências e es-

tudar o problema a partir da própria expressão 

dos indivíduos. A sistemática para análise dos 

dados com a técnica de análise de conteúdo in-

clui a pré-análise, representada pela seleção e or-

ganização dos dados com a transcrição das fitas 

gravadas; a descrição analítica, na qual os dados 

são submetidos a um estudo orientado pelo re-

ferencial teórico-metodológico, possibilitando 

a expressão de concepções relacionadas às ca-

tegorias já definidas pelo referencial teórico ou 

que emergirão, e culminando com a interpre-

tação inferencial, em que se elucidam os aspec-

tos mais latentes, tornando-os mais visíveis(18). 

A organização para análise dos dados foi 

estabelecida a partir de quatro grandes cate-

gorias nas diferentes áreas, a saber: 1) Entendi-

mento acerca da educação continuada; 2) Pro-

cesso de desenvolvimento da educação conti-

nuada, com subcategorias: planejamento, me-

todologia, avaliação; 3) Existência ou viabilidade 

de construção de uma política de educação con-

tinuada institucional; 4) Conhecimento e aplica-

ção da Política de Educação Permanente - Por-

taria GM/MS no 198/04.

A pesquisa foi realizada conforme as Nor-

mas Éticas da Resolução 196/96 para a realiza-

ção da pesquisa envolvendo a participação de 

seres humanos. Para tanto, foi apresentado um 

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, 

sendo aceita a participação na pesquisa e asse-

gurado anonimato aos respondentes, que inte-

grou o instrumento de coleta de dados aprova-

do pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Univer-

sidade Federal de Santa Catarina. 

Lino MMM, Backes VMS, Schmidt SMS, Ferraz F, Prado ML, Martins ST. The reality of Nursing Continuing Education in the Pu-
blic Health Services. A descriptive study. Online braz j nurs [internet]. 2007 Jan [cited month day year]; 6 (0): 75-85. Available 
from: http://www.objnursing.uff.br/index.php/nursing/article/view/5355



80

RESULTADO E DISCUSSÃO 

Nas Instituições HP
1
, HP

2
, e HP

3
 as iniciativas 

de educação continuada desenvolvidas orien-

tam-se por uma pauta estabelecida pela Secre-

taria Estadual de Saúde, que por sua vez está li-

gada às diretrizes de diferentes secretarias ou 

programas do Ministério da Saúde. Na Institui-

ção HPF4
, há um Centro de Estudos e Pesqui-

sa de Enfermagem que promove atividades de 

educação continuada sistematizada aos traba-

lhadores desta área.

Em relação à categoria de entendimento 

acerca da educação continuada, os sujeitos a 

compreendem como sendo um momento de re-

ciclagem, aperfeiçoamento, atualização e/ou ca-

pacitação no trabalho, contemplando as neces-

sidades mobilizadas pela introdução de novas 

tecnologias de terapêutica e de equipamentos, 

atendendo igualmente à demanda de profissio-

nais ligados à instituição como também abrindo 

a oportunidade para os profissionais de outras 

localidades, como ilustram as falas:

“Educação continuada eu compreendo 

como sendo uma oportunidade que a 

gente pode dar para as pessoas para 

o seu aperfeiçoamento...” (Sujeito A)

“É a continuidade do desenvolvimento 

profissional em primeiro plano, acarre-

tando aum crescimento pessoal e me-

lhoria institucional. É o recebimento 

de informações de forma contínua, de 

maneira que o profissional mantenha-

-se atualizado para o desenvolvimento 

de suas atividades.” (Sujeito D).

No tocante ao processo de desenvolvi-

mento da educação continuada, encontrou-

-se convergência nos aspectos relacionados 

à ocorrência de reuniões, as quais podiam ser 

quinzenais ou mensais, científicas, administra-

tivas, apenas com o grupo de Enfermagem ou 

de grupos de apoio já formalizados. Há referên-

cia também da organização de educação con-

tinuada na forma de cursos ou estágios profis-

sionais de reciclagem/aperfeiçoamento de es-

pecialidades para atender a uma demanda ex-

terna de profissionais da área, o que parece re-

velar a preocupação e o compromisso de opor-

tunizar o contínuo processo de atualização e de 

aumento de conhecimentos.

“[...] as capacitações para os funcioná-

rios nós montamos a partir das neces-

sidades que nós percebemos nos se-

tores, por meio das chefias, ou enfer-

meiros que relatam as dificuldades, 

ou seja, a partir do que eles nos falam 

e o que eles escrevem num instrumen-

to...” (Sujeito D)

A visão dos sujeitos converge na dimensão 

de situar a educação continuada no cotidiano 

do trabalho lançando mão de estratégias que 

envolvem a ampliação do conhecimento téc-

nico-científico para resolver os problemas en-

frentados. Um dos sujeitos tem a compreensão 

do termo permanente como sendo um proces-

so de avanço na formação profissional e conti-

nuada ligado à educação no trabalho.

Sem desconsiderar a questão, este aspecto 

conceitual se reveste de diferentes roupagens, 

pois, no artigo intitulado “Educación continua 

o permanente de los profesionales de salud: el 

‘nombre de la rosa’ hace la diferencia?”, os au-

tores defendem que o “nome da rosa não faz di-

ferença”, e consideram a educação permanen-

te ou continuada em um sentido mais amplo do 

que capacitação e qualificação profissional. En-

tendem que o processo de educação continua-

da é um direito dos trabalhadores e uma ques-
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tão de cidadania também em relação aos usuá-

rios do sistema de saúde(19).

“O propósito é educar, qualificar e de-

senvolver o ser humano. A educação 

continuada ocorre periodicamente jun-

to ao grupo de estudos dos enfermei-

ros mensalmente com palestras, cur-

sos, oficinas, etc... Os assuntos desen-

volvidos abordam temas técnico-cien-

tíficos, gerencial-administrativo e rela-

cionamento humano. A metodologia às 

vezes é tradicional com aula expositiva 

e, outras seguindo a teoria da proble-

matização/construtivismo.” (Sujeito B).

Evidencia-se uma perspectiva de educa-

ção continuada mais ampla, não somente pre-

ocupada com a qualidade técnico-científica dos 

trabalhadores, mas também com a valorização 

do ser humano. Também a busca e aplicação de 

metodologias alternativas revela uma tentativa 

de avançar no processo ensino-aprendizagem, 

bem como na participação mais efetiva para a 

resolução de problemas.

Sobre o alcance dos objetivos com o de-

senvolvimento das atividades de educação 

continuada previstas e a satisfação dos envol-

vidos, as falas convergiram para a dificuldade 

de motivação e a conseqüente baixa participa-

ção dos trabalhadores.

Em relação à categoria de existência ou via-

bilidade de se instituir uma política de educação 

continuada institucional, os sujeitos mencionam 

que atualmente não há, mas que já existiram al-

gumas iniciativas neste sentido, e julgam impor-

tante e viável uma ação nesta perspectiva, pois 

proporciona visibilidade ao que é desenvolvi-

do na instituição e valoriza o trabalho de todos.

“Não temos um serviço organizado [...], 

porém, em órgãos como associações e 

eventos, os departamentos de educa-

ção permanente têm contribuído mui-

to. Considero importante uma Política 

de Educação Continuada Institucional. 

Os serviços / setores são interligados, 

acho que todos os profissionais devem 

ter sua representação, para que o desen-

volvimento seja integrado.” (Sujeito A)

“Seria altamente positivo pelos motivos 

já mencionados (...) Os cursos e treina-

mentos oferecidos causam impacto no 

desenvolvimento dos trabalhos e atua-

ção da equipe pelo crescimento profis-

sional, pessoal, resolutividade e maior 

credibilidade institucional.” (Sujeito F)

Percebe-se grande esforço por parte dos 

responsáveis pelas atividades de educação con-

tinuada nas instituições, uma vez que compre-

endem a importância que este serviço tem na vi-

da dos trabalhadores, podendo gerar repercus-

sões de satisfação pessoal e progresso profis-

sional. Contudo, a carência de recursos e a pou-

ca valorização por parte das estruturas dirigen-

tes dificulta ou inibe muitas iniciativas que po-

deriam reverter para uma assistência de melhor 

qualidade aos usuários/população.

Tanto na Instituição OP9
 quanto na Insti-

tuição OP
10

, os sujeitos explicitaram um enten-

dimento diferente com relação à concepção de 

educação continuada e de educação permanen-

te, como nas falas abaixo:

“Para mim são conceitos diferentes. 

A educação permanente consiste em 

uma construção como já coloquei ges-

tão - educação. As formações são mul-

tidisciplinares, centradas no coletivo 

construída com múltiplos olhares. A 

educação continuada apresenta-se li-
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gada ao fazer uniprofissional, técnica. 

As vejo como formas diferentes, po-

rém ambas necessárias dependendo 

do momento.” (Sujeito J)

“A Educação continuada na Secretaria 

Municipal de Saúde é compreendida 

como o processo que incentiva e apóia 

a formação de seus funcionários, tanto 

no nível médio, como no nível superior 

e de pós-graduação. A Educação Per-

manente é o processo geral que englo-

ba os cursos, treinamentos, participa-

ção de eventos científicos e outros, in-

cluindo a educação em serviço, ações 

de supervisão e avaliação.” (Sujeito I)

Nota-se que a proposta de educação con-

tinuada ou permanente não é nova nas práti-

cas educativas na saúde, “o que de fato é inova-

dor são os seus princípios operativos. Portanto, 

se educação continuada ou permanente, o que 

propicia a diferença é a proposta alinhada com 

práticas pedagógicas críticas para além de uma 

ou outra denominação”(19:126).

 Com relação à compreensão da questão de 

estruturar o serviço de educação continuada co-

mo uma Política de Educação Continuada Insti-

tucional, houve contraste com relação aos sujei-

tos das Instituições OP9
 e OP

10
. Enquanto há afir-

mação, por parte do sujeito da Instituição OP
9,
 

de que a Política de Educação Continuada Insti-

tucional já é realizada, mesmo que extra-oficial-

mente, o sujeito da Instituição OP
10

 refere que 

esta não se aplica na instituição.

 O depoimento aponta para questões ma-

croconjunturais e a existência de um processo 

de educação continuada em construção na Ins-

tituição OP10
. Já o entrevistado da Instituição OP

9
 

demonstra pleno conhecimento das atividades 

desenvolvidas em prol da educação continuada 

no nível central, apontando para uma perspec-

tiva mais integrada às demais instâncias e clare-

za de que o processo de educação continuada 

contribui para a melhoria da qualidade dos ser-

viços prestados à população. Por outro lado, nas 

Instituições UBS5
, UBS

6
, UBS

7
 e UBS

8
, a educação 

continuada desenvolvida está ligada às diretri-

zes da Secretaria Municipal da Saúde.

Quanto ao entendimento acerca da educa-

ção continuada, os depoimentos contemplaram 

uma visão mais relacionada como uma estraté-

gia de consolidação do SUS, de garantia da qua-

lidade assistencial e outra mais voltada à atua-

lização profissional no trabalho, como exposto:

“Entendemos como um processo educa-

tivo sistemático, desenvolvido pela instituição 

para os funcionários, equipe de trabalho, com 

finalidade de atualização técnica e padroniza-

ção dos procedimentos e serviços.” (Sujeito H)

“Educação Permanente/Continuada são 

atividades importantíssimas para garan-

tia de desenvolvimento pessoal, profis-

sional e Institucional. São atividades que 

devem ser propostas e planejadas a par-

tir da realidade local visando atualizar, 

reciclar, promover o conhecimento e ex-

plicação de conceitos, técnicos, e ações 

pertinentes aos serviços com o objetivo 

maior de manter os profissionais com-

prometidos nas suas funções garantin-

do assim a qualidade.” (Sujeito E)

Os depoimentos demonstram a existência 

de educação continuada no trabalho ligada às 

demandas de atualização profissional de cunho 

técnico-científico. Não que se negue a importân-

cia deste conhecimento, contudo, não abarca 

as demais necessidades de ordem pessoal, ins-

titucional e mesmo profissionais ligadas a uma 

maior inovação na assistência prestada e maior 

satisfação no trabalho(20).
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É unânime a vontade e a credibilidade na 

construção de uma Política de Educação Conti-

nuada Institucional, mesmo não havendo mui-

ta clareza a respeito de como a mesma poderia 

se constituir no interior das instituições.

No que se refere ao conhecimento e aplica-

ção da Política de Educação Permanente - Porta-

ria GM/MS no 198/04, as respostas se coadunam 

com as demais emitidas pelos sujeitos do estudo 

das diferentes Instituições. Fica latente a neces-

sidade de maior divulgação a respeito da com-

posição e finalidade dos Pólos de Educação Per-

manente para haver uma participação compro-

metida dos trabalhadores da saúde e ações con-

seqüentes com seus princípios e metas.

Tecendo alguns comentários acerca do 

processo de educação continuada, as manifes-

tações se direcionam para a insipiência das pro-

postas, assim como para a falta de elementos 

como estrutura física e de pessoal e também 

de uma política da instituição para essa forma 

de educação. 

CONCLUSÃO 

O entendimento acerca da educação con-

tinuada oscilou desde uma perspectiva adstri-

ta ao treinamento, à capacitação e à atualização 

por meio de cursos, palestras, dentro do modelo 

tradicional, com aulas expositivas e a relação de 

um ensinando e o outro aprendendo, até uma vi-

são que incorpora a capacitação, a atualização e 

o treinamento, mas não se esgota nessa dimen-

são. Ao contrário, é entendido como um momen-

to de valorização e crescimento pessoal do sujei-

to no trabalho, como um compromisso de me-

lhor atender aos clientes. Como um compromis-

so social. Entende-se, também, como um direito 

do trabalhador e uma obrigação da instituição.

Além de valer-se das modalidades de cur-

sos e palestras, soma-se o desenvolvimento de 

oficinas com vivências/experiências buscando 

metodologias alternativas em que a tônica in-

clua o sujeito trabalhador como um agente ati-

vo do seu processo de educação contínua, ex-

plicitado por algumas áreas na metodologia 

problematizadora, em que, enquanto se ensina 

se aprende e, enquanto se aprende, se ensina.

Cabe ressaltar que essa visão mais amplia-

da deste processo é ainda minoria, mas é detec-

tada dentro de algumas instituições. No entanto, 

é ainda incapaz de provocar as mudanças que 

tanto objetivam à prática e à política de educa-

ção continuada, como atitudes pessoais de com-

promisso consigo e com o outro, de satisfação, 

competência e resolutividade no trabalho, ten-

do em vista um atendimento digno à saúde das 

pessoas que procuram pelos serviços de saúde.

No processo de desenvolvimento da edu-

cação continuada, incluindo planejamento, me-

todologia e avaliação, a maioria dos depoimen-

tos explicitaram o caminho tradicional de plane-

jamento encaminhado pelas chefias dos setores 

até aos responsáveis pelo processo de educação 

continuada; algumas áreas, de todas as Institui-

ções, revelaram a adoção de planejamento es-

tratégico, o que em tese pressupõe maior par-

ticipação dos trabalhadores. Nas Instituições 

UBS5
, UBS

6
, UBS

7
 e UBS

8
, há adoção do planeja-

mento mais central repassado pela Instituição 

OP
9
. A metodologia foi anteriormente referida e 

os assuntos também a princípio seguem um es-

quema tradicional de apresentar temas de rele-

vância técnico-científica, de ordem administra-

tiva - gerencial, de relacionamento interpesso-

al, e outros incorporam temas de outra nature-

za como a ética, aspectos jurídicos, de direitos 

humanos, entre outros.

Em relação à realidade da educação conti-

nuada na Instituição OP9
, considera-se que es-

ta encaminha-se para uma política institucional 

mais integrada, apesar de não ser plenamente re-

ferido pelos sujeitos nas Instituições UBS
5
, UBS

6
, 
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UBS
7
 e UBS

8
. Este descompasso, bem se sabe, é 

presente nos processos de estruturação e/ou pla-

nejamento de propostas neste nível. Acredita-se 

que, para haver maior integração, um passo im-

prescindível seja tornar mais visíveis as ações em-

preendidas no âmbito central, ou seja, na Asses-

soria de Desenvolvimento Institucional.

No tocante ao processo avaliativo, foi prati-

camente unânime a manifestação de não existir 

nenhum processo formal, mas ser de suma im-

portância, de estarem os entrevistados preocu-

pados em desenvolver algo a respeito; outros 

manifestam que até possuem um instrumento 

avaliativo, mas sem ter uma análise correspon-

dente, e outras áreas, também de todas as ins-

tituições, mencionam a aplicação pontual de 

questionários ou de pré e pós-testes. A modali-

dade informal, por meio de conversas, da obser-

vação e da procura por determinada atividade 

foi também apontada como recurso avaliativo, 

no entanto não foi considerada a mais apropria-

da. Percebe-se, nitidamente, a fragilidade nes-

ta questão referindo a impossibilidade de se co-

nhecer e analisar as reais repercussões das expe-

riências do processo de educação continuada.

Quanto à existência ou viabilidade de cons-

trução de uma Política de Educação Continuada 

Institucional, praticamente foi consenso por par-

te de todos responsáveis pela educação conti-

nuada nas instituições de que não há uma polí-

tica institucional, contudo esta mesma maioria 

refere como de máxima importância e viável a 

existência dessa política. A referência de que o 

processo de implantação de uma política insti-

tucional devesse partir da direção geral também 

foi feita por sujeitos das instituições e, em uma 

das instituições, foi mencionado já ter existido 

uma iniciativa neste sentido, mas encontrou re-

sistência por parte dos trabalhadores. De qual-

quer forma, fica a vontade expressiva da maio-

ria dos sujeitos da importância da construção de 

uma política institucional amparada na interdis-

ciplinaridade, na maior visibilidade dos trabalha-

dores, dos diferentes serviços e da própria insti-

tuição, servindo de referência à população/so-

ciedade na atenção de qualidade à sua saúde.

Em relação ao conhecimento e aplicação 

da Política de Educação Permanente – Portaria 

GM/MS no 198/04, grande parte dos sujeitos re-

velaram ter conhecimento superficial da mes-

ma, que consideravam o dispositivo mais apli-

cável à atenção básica de saúde, e outros que 

simplesmente nunca tinham ouvido falar. Den-

tre estes, há os que se manifestaram preocupa-

dos em buscar maiores informações, demons-

trando claro interesse na questão. Salienta-se 

que este aspecto deve ser mais bem conduzido 

no interior das instituições pelos seus represen-

tantes que tomam assento no Pólo Locorregio-

nal de Educação Permanente do Centro-Floria-

nópolis/SC, bem como no próprio âmbito dos 

Pólos e Fórum de Capacitação Permanente. 
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