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RESUMO.O objetivo do estudo foi relatar a construgcdo e disponibilizacio do
mddulo a disténcia do “Curso de Capacitagdo em Ag¢bes de EliminagGo da
Hanseniase em Minas Gerais". O curso foi elaborado pelos integrantes do Nucleo
de Estudos e Pesquisa em Hanseniase da Escola de Enfermagem da Universidade
Federal de Minas Gerais em parceria com a Secretaria de Estado da Saude de
Minas Gerais, em modalidade presencial e a distdncia. Foram oferecidas, de
agosto de 2015 a dezembro de 2016, 32 turmas em 28 Regionais de Saude. A
utilizagGo de estratégias de ensino apoiadas em tecnologia virtual logo apds o
treinamento presencial permitiu aprofundar os conhecimentos tedricos sobre a
doeng¢a e acompanhar o desempenho das equipes nas agbes de eliminagdo da
hanseniase.
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ABSTRACT. The objective of the study was to report the experience of the distance
course of the "Training Course on Leprosy Elimination Actions in Minas Gerais."
The course was prepared by the members of the Center for Studies and Research
in Leprosy, of the School of Nursing Federal University of Minas Gerais, in
partnership with the State Department of Health and distance learning. From
August 2015 to December 2016, 32 classes were offered in 28 health municipal
stations. The use of teaching strategies supported by virtual technology, shortly
after the face-to-face training, allowed the deepening of the theoretical
knowledge about the disease and the monitoring of the performance of the teams’
actions to eliminate leprosy.

Keywords: Leprosy. Continuing Education. Professional Education in Public Health.
Distance education.

1. INTRODUCAO

A hanseniase é uma doenca passivel de cura, porém, ainda persiste como
problema de salde publica em diversos paises, entre eles, o Brasil que permanece
como segundo colocado em nimeros de casos absolutos da doenga no mundo e lidera
0s paises endémicos das Américas com 92% do total de casos novos. Em 2015,
registrou 26.395 casos novos, o que contribuiu com 13% do total de casos
diagnosticados mundialmente (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2016a); e a taxa de
deteccdo de 12,91/100.000 habitantes que representa alta endemicidade, segundo
parametros do Ministério da Saude (BRASIL, 2016a).

O estado de Minas Gerais, apesar de ter alcangado a meta de eliminagdo da
doenca como problema de saude publica em 2004, ainda apresenta quatro dareas
prioritarias com alta deteccdo da hanseniase que compreende 112 municipios (BRASIL,
2010a). Além disso, ocupa a terceira posicdo no ranking nacional em relagdo ao
percentual de casos de hanseniase notificados com incapacidades fisicas instaladas
(MINAS GERAIS, 2016). Essas evidéncias apontam que a doenca estd sendo
diagnosticada tardiamente, visto que o risco de aparecimento das incapacidades
aumenta de acordo com sua evolugdio sem tratamento (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2016a, ALVES et al., 2010). O diagndstico tardio e a transmissdo ativa
sdo as principais dificuldades enfrentadas na eliminacdo da hanseniase (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2010).

A estratégia de controle da hanseniase tem como objetivo principal reduzir a
carga da doencga. As metas estabelecidas pela Organizacdo Mundial de Saude estdo
pautadas na reducdo da deteccdo de casos novos com grau 2 de incapacidade fisica
para menos de 1 caso por 1 milhdo de habitantes; e na eliminagdo do diagndstico de
hanseniase com deformidades visiveis em criangas até o ano de 2020 (WORLD HEALTH
ORGANIZATION, 2016b). Destaca-se que o grau de incapacidade fisica é classificado de
0 a 2, a partir da avaliacdo dos olhos, maos e pés. No grau 0, ndo ha alteracdes; no
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grau 1, ha diminuicdo da for¢ca muscular e/ou alteragdo de sensibilidade; e, no grau 2,
deficiéncias visiveis (BRASIL, 2016a).

As acOes a serem desenvolvidas nos servicos de saude brasileiros para a
reducdo da carga da hanseniase incluem as atividades de investigacdo epidemioldgica
para o diagndstico oportuno de casos; tratamento até a cura; prevengdo e tratamento
de incapacidades fisicas; realizacdo de acbes de vigilancia epidemioldgica e de
contatos; bem como a educagdo em saude dirigida as equipes de saude, aos casos
suspeitos e aos doentes, aos contatos de casos indices, aos lideres da comunidade e ao
publico em geral (BRASIL, 2016a).

A atencdo a hanseniase deve ser prioritariamente realizada nos servicos de
Atencdo Primdria a Saude (APS) — que compreendem as unidades da Estratégia Saude
da Familia (ESF); Estratégia de Agentes Comunitarios de Saude (EACS) e unidades
tradicionais — ja que a APS é a porta de entrada do usudrio no Sistema Unico de Satde
(SUS) e a coordenadora do cuidado na rede de atenc¢do (BRASIL, 2016a). Em razdo do
potencial incapacitante da hanseniase, a rede de aten¢cdo é composta por servigos
especializados na média e alta complexidade, sendo que cada um possui as atribuicdes
especificas para o controle da doenga (BRASIL, 2010b).

Entretanto, a ideia de que o manejo da hanseniase deve ser realizado por
especialistas é o principal entrave para a realiza¢do das acdes de eliminacado da doenca
em servicos de APS (LANZA; LANA, 2011), em especial o diagndstico (LANZA, 2014).
Estudo realizado em uma das regides prioritarias de Minas Gerais mostrou que os
médicos, enfermeiros, Agentes Comunitarios de Saude (ACS) e gestores identificaram
baixa orientacdo profissional para a realizacdo das acdes de hanseniase nas unidades
de atencdo primaria e avaliaram a necessidade de treinamentos regulares (LANZA,
2014.

Devido a heterogeneidade do comportamento epidemiolégico da hanseniase
nas diferentes regides do pais, onde muitos municipios apresentam pequeno numero
de casos, tornou-se um desafio manter esta tematica nos curriculos dos cursos de
graduacado da drea de saude (ALVES et al., 2016). No entanto, deve-se considerar que é
necessdria uma formacao profissional para a atuagdo nos servicos de APS, pois os
profissionais atendem usuarios com diversas doencas de pele, sendo importante que o
profissional apresente conhecimento em dermatologia basica e habilidade suficiente
para diferenciar a hanseniase das demais doencgas (FUZIKAWA et al., 2010).

A manutencao de informacdes desatualizadas sobre a doenca contribui ndo sé
para a manutencdo da prevaléncia oculta (RIBEIRO et al., 2014), como também para o
estigma imputado ao usudrio com hanseniase (LANA et al., 2014). Diante disso, faz-se
necessario um maior investimento na formacdo e capacitacdo dos profissionais de
saude da APS, uma vez que a reducdo da carga da doenca s6 serd mantida se os paises
endémicos investirem a longo prazo nos profissionais de salde e numa rede de
referéncia onde se possa articular cuidado, pesquisa e ensino (ALVES et al., 2014).

Neste cenario, destaca-se que a Educacdo Permanente em Saude (EPS) para os
profissionais da APS sobre a hanseniase ocorre por iniciativa dos diversos niveis de
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gestdo da saude (GROSSI, 2008); e nesse contexto pode-se destacar, no nivel nacional,
o curso online Hanseniase na Atengdo Bdsica, oferecido regularmente pela
Universidade Aberta do SUS; e, no nivel Estadual, o Curso de Capacitacdo em Ag¢des de
Eliminagcdo da Hanseniase em Minas Gerais, que foi ofertado pela Universidade
Federal de Minas Gerais em parceria com a Secretaria de Estado da Saude de Minas
Gerais, em modalidade presencial (16 horas) e a distancia (30 horas).

A Educacdo a Distancia (EaD) tem se mostrado bastante atil para a EPS, uma
vez que rompe com as barreiras fisicas e permite que o aluno escolha a hora e local de
estudos, além de propiciar uma interacdo em tempo real entre alunos e professores, o
que gera um acesso mais democratico ao conhecimento (SILVA et al., 2015). Dessa
forma, este trabalho tem como objetivo relatar a experiéncia vivenciada na construgao
e disponibilizacdo do mddulo a distancia do “Curso de Capacitacdo em Acgles de
Eliminacdo da Hanseniase em Minas Gerais”.

2. O CURSO DE CAPACITAGCAO EM AGOES DE ELIMINAGAO DA HANSENIASE EM
MINAS GERAIS

O “Curso de Capacitacdo em Ac¢des de Eliminacdo da Hanseniase em Minas
Gerais” foi desenvolvido pelo Nucleo de Estudos e Pesquisas em Hanseniase
(NEPHANS) da Escola de Enfermagem da Universidade Federal de Minas Gerais
(EE/UFMG), em parceria com a Secretaria Estadual de Salude de Minas Gerais
(SES/MG), com o objetivo de capacitar e atualizar profissionais de saude da APS e
bioquimicos para o fortalecimento das acdes de controle e eliminagdo da hanseniase
no estado de Minas Gerais no ambito do Sistema Unico de Satude (SUS).

A capacitacdo ocorreu no periodo de agosto de 2015 a dezembro de 2016,
financiada com recursos do Ministério da Saude, por meio do Chamamento Publico n2
05/2014 (BRASIL, 2014). As turmas da APS foram compostas por 30 participantes,
sendo médicos, enfermeiros e fisioterapeutas/terapeutas ocupacionais. No total, 30
turmas dos municipios das 28 Unidades Regionais de Saude do estado de Minas Gerais
foram selecionadas. Ainda, duas turmas, com 30 bioquimicos cada, foram capacitadas
para o atendimento laboratorial em hanseniase no ambito do SUS. A capacitacado
constituiu-se de carga horaria total de 46 horas, subdivididas em 16 horas em mddulo
presencial e 30 horas em médulo a distancia.

O mddulo presencial foi realizado em dois dias, contemplando oito horas de
atividades tedricas e oito horas de pratica no servico de saude, no qual os cursistas
atenderam pacientes de hanseniase. Nas atividades praticas, os participantes
vivenciaram situa¢des de assisténcia clinica de casos de hanseniase, acompanhados
por instrutores (médicos, enfermeiros e fisioterapeutas/terapeutas ocupacionais)
experts na area de hanseniase, uma vez que a experiéncia de ter atendido caso de
hanseniase faz com que o profissional se sinta qualificado em realizar esse tipo de
atendimento na APS em comparacdao aqueles que nao atenderam (LANZA, 2014).

Destaca-se que, no decorrer do mdédulo presencial, destinou-se 30 minutos
para o tutor pedagdgico apresentar o modulo a distancia, a plataforma Moodle e suas
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ferramentas e as atividades propostas em cada unidade tematica, bem como as
atividades avaliativas.

Além disso, estabeleceu-se como critério de inclusdo para o médulo a distancia,
apresentado na préxima se¢do, que apenas os cursistas que participaram em 100% do
modulo presencial foram inseridos no médulo EaD. Este critério foi utilizado com o
objetivo de acompanhar e monitorar o desempenho das ESF nas a¢des de eliminagao
da hanseniase nos servicos de saude da APS, por meio de féruns de discussdao de casos
clinicos e situagées cotidianas, bem como aprofundar os conhecimentos tedricos sobre
a hanseniase. A duracao deste modulo foi de 4 meses e 15 dias, sendo que cada turma
foi ofertada individualmente, uma semana apds o término do médulo presencial.

Foram contempladas 28 Unidades Regionais de Saude de Minas Gerais (URS).
Os municipios participantes foram selecionados conforme critérios epidemioldgicos e
operacionais e também locais considerados prioritdrios no dmbito da URS de Minas
Gerais (Figura 1), totalizando 32 turmas ofertadas, a saber: Governador Valadares (2
turmas), Patos de Minas, Alfenas, Uba, Uberlandia, Betim, Pedra Azul, Araguai,
Diamantina, Almenara, Divindpolis, Juiz de Fora, Pouso Alegre, S3o Jodo Del Rei,
Barbacena, Tedfilo Otoni (2 turmas), Unai, Sete Lagoas, Paracatu, Januaria,
Manhumirim, Montes Claros, ltuiutaba, Itabira, Araxa, Coronel Fabriciano, Ponte Nova,
Pirapora e Belo Horizonte (2 turmas — Bioquimicos). A Figura 1 ilustra, em vermelho, os
municipios mineiros que sediaram a capacitagao.

Figura 1 — Municipios do estado de Minas Gerais que sediaram a capacitacdo em agdes de controle da
hanseniase.
Fonte: Elaborado pelos autores, com base na pesquisa realizada.
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3. 0 MODULO A DISTANCIA

A capacitagdo contou com uma metodologia inovadora ao oferecer para os
profissionais de saude, por meio de estratégias de ensino apoiadas em tecnologia
virtual, a possibilidade de aprofundar e discutir aspectos relevantes na assisténcia ao
paciente com hanseniase nos servicos de APS. Essa metodologia deslocou o eixo da
formacao de ensino instrucional para a aprendizagem contextualizada. Além disso, sua
énfase no uso da interface para interacdo assincrona permitiu o acompanhamento
mais individualizado dos cursistas. Ao contrario, isto é, em aulas presenciais, essa
situacdo seria dificil, pois o tempo de uma aula é comumente ocupado com
explanagbes dos professores, que tentam elucidar o conteudo proposto (ROSTAS;
ROSTAS, 2009).

Portanto, com o objetivo de alcancgar a interacao desejada e a gestdo, houve a
necessidade de utilizacdo do Ambiente Virtual de Aprendizagem (AVA), préprio para a
oferta do curso, considerando-se que o AVA funciona como local onde se realiza as
acdes educacionais, permitindo a publicacdo, o armazenamento e a distribuicao de
materiais didaticos, assim como a comunicacdo e interagdo entre cursistas e equipe de
suporte (FILATRO, 2008). A capacitacdo contou com a parceria do Centro de Apoio a
Educacdo a Distancia (CAED) da UFMG para a estruturagao tecnoldgica e pedagodgica
do mddulo a distancia. O CAED faz parte da unidade administrativa da UFMG vinculada
a Pro-Reitoria de Graduacdo (PROGRAD) e tem por finalidade implantar, estruturar e
articular a EaD na UFMG, oferecendo cursos de graduagao, especializacao,
aperfeicoamento e atualizacdo. A Coordena¢do Tecnoldgica do CAED gerencia os
recursos de tecnologia da informagcdo e comunicacdo, necessdrios as atividades de
educacdo a distancia, como a oferta e manutencdo do Ambiente Virtual de
Aprendizagem (AVA-Moodle) e o apoio na producdo de objetos de aprendizagem.
Além disso, possui um setor destinado a assessoria pedagdgica, no qual profissionais
designers educacionais auxiliam no planejamento dos cursos e acompanham o seu
desenvolvimento e s3ao essenciais para a realizagdo do planejamento, elaboragao e
desenvolvimento de projetos pedagdgicos, producdo de materiais educacionais,
atividades interativas, ambientes colaborativos e modelos de avaliagdo para o
processo de ensino e aprendizagem (MATTAR, 2014).

3.1 Estruturagao

Para definir a estrutura do mddulo a distancia, a designer educacional do CAED
juntamente com o NEPHANS/UFMG e os representantes da SES/MG realizaram
reunides periddicas para elaborar o Plano de Ensino, documento que apresenta o
planejamento do curso, a ementa e o conteudo programatico de cada unidade de
aprendizagem, os objetivos, a metodologia e a avalia¢ao.

Como ¢é funcdo do designer educacional pensar didaticamente como o
conteudo devera ser percorrido pelo cursista, planejar a interagdo do curso e o acesso
ao material e escolher as tecnologias a serem utilizadas (MAIA; MATTAR, 2007), a
estruturacdo do curso foi dividida em duas partes: tecnoldgica e pedagogica,
explicadas a seguir.



241

3.1.1 Estrutura Tecnoldgica

A estrutura tecnolégica foi elaborada utilizando-se interface intuitiva para
facilitacdao da interatividade do cursista no Moodle e de objetos de aprendizagem para
apresentacdo do conteudo tedrico, consideradas como qualquer recurso digital que
pode ser reutilizado para apoiar a aprendizagem; e apresenta-se como uma vantajosa
ferramenta de aprendizagem e instrucdo, a qual pode servir para o ensino de diversos
conteldos e revisdao de conceitos (TAROUCO et al., 2014). Portanto, para este curso,
foram utilizados objetos de aprendizagem nos formatos de textos em PDF e videos.

Para que houvesse a interatividade e/ou interagcdo dos cursistas, foram
utilizadas ferramentas do préprio Moodle, como Pesquisa, Férum de Discussao,
Glossdrio e Questionario. O Férum de Discussdo foi a ferramenta mais utilizada na
estruturacdo tecnoldgica do curso, tendo em vista que é considerada uma ferramenta
de comunicagdo que permite aos participantes se corresponderem de forma
assincrona, na qual ndo necessariamente as pessoas estejam conectadas ao AVA no
mesmo dia e horario (DUARTE, 2010). Todas as ferramentas foram configuradas de
acordo com a metodologia estabelecida no Plano de Ensino, sendo que a abertura e o
fechamento das atividades foram configurados conforme o cronograma de oferta de
cada turma.

3.1.2 Estrutura Pedagdgica

Baseado no Plano de Ensino, o conteldo tedrico e as atividades foram
elaboradas pelo NEPHANS/UFMG e pelos representantes da SES/MG, de acordo com o
publico-alvo e estruturadas no curso pela designer educacional. Na pagina inicial do
curso no AVA (Figura 2), foram disponibilizadas ao cursista todas as informacdes
essenciais para o inicio das atividades no mdédulo a distancia, como: uma carta de
boas-vindas da coordenag¢do geral do Curso; o manual do aluno; plano de ensino; o
cronograma de atividades e a indicacdo do tutor e dos instrutores responsdveis pela
turma. Foi solicitada a realizacdo de um cadastro para a elaborag¢ao do perfil dos
cursistas inscritos no EaD, bem como a avalia¢do de satisfacdo do mdédulo presencial.

O Férum de Noticias foi utilizado pelo tutor para informar aos cursistas sobre as
noticias do curso, como abertura de unidades e atividades, bem como a postagem de
novos materiais para consulta. Também foi disponibilizado o Férum de Duvidas de
Navega¢do no AVA; o Férum de Apresentag¢do, que foi um espaco para o cursista
discorrer sobre a trajetdria profissional, as experiéncias nas acdes de prevencao e
controle da hanseniase e com a Educacdo a Distancia, e também as expectativas em
relacdo ao curso; e o Férum Café Virtual, que foi destinado para a discussdao de temas
diversos como noticias relacionadas a area da saude, eventos cientificos, entre outros.
Os outros recursos disponibilizados na pagina inicial foram a Biblioteca Virtual para
acesso e download de materiais para complementacdo da discussdao tedrica de cada
unidade temadtica e os Tutoriais de navegacao no AVA.
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Figura 2 — Pagina inicial da capacitacdao do médulo a distancia.
Fonte: Adaptado pelos autores de Moodle CAED.

1. O curso destinado aos profissionais da APS foi organizado em quatro
unidades temadticas: A unidade “Diagndstico e Tratamento” abordou o
reconhecimento dos sinais e sintomas dermatoneuroldgicos da hanseniase;
a realizacdo do exame dermatoneuroldgico; a baciloscopia de raspado
intradérmico; a classificacdo operacional; a definicdo do tratamento com
poliquimioterapia (PQT) padrao e seguimento dos casos.

2. A unidade “Prevencdo de Incapacidades” compreendeu a realizagdo do
exame neuroldgico (palpacdo de nervos; teste de sensibilidade dos olhos,
maos e pés; teste de forca muscular; acuidade visual); a determinacao do
grau de incapacidade fisica; as técnicas simples de prevencdo de
incapacidades; a importancia do autocuidado; a identificacdo e o
tratamento oportuno dos episédios reacionais e neurites e o
monitoramento da acuidade visual e da funcdao neural. Ademais,
sensibilizou a desconstrucao do medo e do preconceito aos doentes e a
seus familiares.

3. A unidade “Vigilancia Epidemiolégica” teve como propdsito conhecer a
epidemiologia da hanseniase no municipio, os principais indicadores



243

epidemioldgicos e operacionais relacionados a hanseniase e as metas
pactuadas pelo municipio, estado e Ministério da Saude. Além disso, foram
discutidas questdes referentes a vigilancia de contatos e o
acompanhamento dos casos de hanseniase na pds-alta por cura.

4. A unidade “A¢des de Controle da Hanseniase” teve como objetivo discutir o
desenvolvimento de ac¢Oes de educacdo em saude voltadas para a
promoc¢do do autocuidado e a redug¢do do estigma relacionado a doenca;
busca ativa de casos novos e vigilancia de contatos, visando a implantagao
dessas agdes nos servicos de APS.

Para a Capacitacdo de bioquimicos em baciloscopia, as unidades foram
semelhantes ao curso destinado aos profissionais da APS, porém com as ultimas
alteradas para: 3. Baciloscopia e 4. Projeto de consolidacdo da Rede de Baciloscopia
em Hanseniase.

3. A unidade “Baciloscopia” contemplou o acolhimento do paciente; a técnica
de coleta do raspado intradérmico; o preparo e a leitura da lamina; a
padroniza¢ao do resultado; aspectos de biosseguranca; armazenamento de
laminas e controle de qualidade.

4. A unidade “Projeto de Consolidacdo da Rede de Baciloscopia em
Hanseniase”, contemplou a realizacdo de um diagndstico local da situacao
de cobertura de exames de baciloscopia em hanseniase e de uma
capacitacdo para os demais bioquimicos e/ou biomédicos da rede de
servicos que atendem hanseniase dos municipios das Regionais de Saude de
Minas Gerais, visando prepara-los para o atendimento laboratorial em
hanseniase no ambito do SUS e consolidacdo da Rede de Baciloscopia em
Hanseniase e de Controle de Qualidade das Laminas nas Regionais de
Saude.

Todas as unidades tematicas foram configuradas em duas sec¢des, sendo a
primeira denominada Para comecgar, no qual o cursista acessava os materiais didaticos
obrigatdrios (arquivos em PDF e videos) para orientar os estudos; e a se¢ao Atividades,
que continha os féruns de discussdo e de situagdes cotidianas, além dos exercicios
avaliativos. No Férum de Discussdo, o cursista era convidado a dialogar com o tutor e
seus colegas sobre o tema que estava sendo discutido na unidade. J& no Férum de
Situagbes Cotidianas, o cursista e/ou sua equipe discutiam duvidas sobre a conducdo
de casos e sobre o cotidiano do trabalho em hanseniase nos servicos da APS com os
seus instrutores e/ou tutores.

Sobre as atividades avaliativas, o Plano de Ensino prop6s uma avaliacdo de
acordo com a participacdo do cursista na leitura dos textos basicos; nos féruns de
discussdo e de situa¢des cotidianas e na realizacdo dos exercicios. Essas atividades
foram: o quiz (Unidade 1); glossario (Unidade 2); realizacdo do diagndstico situacional
da hanseniase no municipio de atuacdo (Unidade 3) e do Planejamento Estratégico
Situacional (PES) (Unidade 4). A finalidade do PES foi fomentar a elaboragdo de um
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plano de intervencdo local a partir do diagndstico situacional (problematiza¢cdo da
realidade) com as estratégias e metas que seriam cumpridas a curto, médio e longo
prazo no sentido de implantar ou aprimorar a¢ées de elimina¢do da hanseniase.

A barra de progresso foi a ferramenta utilizada para monitorar a participacao
dos cursistas pelo tutor pedagdgico. Ao final, o cursista seria certificado caso atingisse,
no minimo, 70% de participagao. Entretanto, empregou-se o didrio das turmas, no qual
as atividades avaliativas foram contabilizadas. Entdo, determinou-se que o cursista
seria certificado caso concluisse 70% das atividades avaliativas propostas em cada
unidade.

3.2 Implementagao do Mddulo a Distancia

A estruturacdo de cada turma contemplou a participacdo de um tutor
pedagdgico (NEPHANS), trés instrutores e um supervisor regional. Os instrutores foram
profissionais com experiéncia na conducdo de casos de hanseniase; e selecionados
pelos representantes da SES/MG. Eles foram responsaveis por ministrar as aulas
tedricas do modulo presencial, bem como o conteddo tedrico e pratico. Os
supervisores regionais também foram selecionados pelos representantes da SES/MG,
os quais foram profissionais que sdo referéncias em hanseniase nas URS do estado de
Minas Gerais.

Para que os tutores e instrutores do Curso de Capacitagdo em Agdes de
Eliminacdo da Hanseniase em Minas Gerais tivessem dominio das ferramentas
disponiveis no AVA e como utiliza-las, o CAED/UFMG disponibilizou, antes do inicio da
capacitacdo, um Curso de Formacdo Técnico-Pedagdgica para Tutores de Educacdo a
Distancia com 90 horas de carga hordria.

O tutor pedagdgico foi indicado pela coordenagdo do NEPHANS/UFMG para
atuar como mediador da aprendizagem no Ambiente Virtual, sendo o responsavel por
esclarecer as duvidas dos cursistas a respeito dos conteudos; responder as questdes
individuais (Mensagens) ou coletivas (Férum de Dduvidas) dos cursistas; propor
guestionamentos que desafiam o cursista, incentivando-o a prosseguir em seus
estudos; acompanhar e avaliar a trajetéria de cada cursista ao longo do curso e
incentivar a participacao individual e do grupo, procurando entender as dificuldades e
contribuindo para a superacdo. O tutor pedagdgico contou com a colaboragdo do
Supervisor Regional (Coordenador da Area Técnica de Hanseniase da respectiva URS)
para a realizacdo da busca ativa dos cursistas que nao realizaram as atividades
propostas no AVA dentro do prazo.

Para atuar como instrutor do Curso, a SES/MG convidou profissionais dos
servicos de saude que ja atuavam como monitores em cursos de capacitacao
oferecidos pelo estado e/ou foram indicados devido a expertise no tema da
hanseniase. Cada turma contou com trés instrutores, sendo médico, enfermeiro e
fisioterapeuta e/ou terapeuta ocupacional. Esses foram responsaveis por esclarecer
duvidas no Férum de Situagdes Cotidianas e dar suporte no desenvolvimento das
atividades propostas.
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Os cursistas do mddulo a distancia foram todos os profissionais que
participaram do mdédulo presencial que tiveram aproveitamento de 100% de presencga.
A Tabela 1 descreve, por categoria profissional, o nimero de participantes e o
percentual de inscritos no EaD e aqueles que finalizaram o mdédulo a distancia.

Tabela 1 - Descricdo dos cursistas participantes da capacitagdo nas agdes de eliminagao da
hanseniase, estratificados por inscritos; e aqueles que finalizaram o mddulo a distancia. Belo
Horizonte,2016.

Cursistas Inscritos no médulo Inscritos no Inscritos que
presencial modulo EaD finalizaram o médulo
EaD
N % N % N %
Enfermeiro 350 37,5 321 38,4 130 43,6
Fisioterapeuta 206 22,1 186 22,2 66 22,1
Médico 297 31,8 263 31,5 77 25,8
Terapeuta Ocupacional 13 1,4 12 1,4 2 0,7
Assistente Social 0 0,0 1 0,1 1 0,3
Técnico de Enfermagem 7 0,8 5 0,6 5 1,7
Bioquimico 17 1,8 14 1,7 5 1,7
Farmacéutico 25 2,7 19 2,3 9 3,0
Biomédico 17 1,8 10 1,2 3 1,0
Outros 1 0,1 5 0,6 0 0,0
TOTAL 933 100,0 836 100,0 298 100,0

Fonte: Elaborado pelos autores, com base na pesquisa realizada.

Como mostrado na Tabela 1, participaram da capacitacao 836 profissionais de
salde, entretanto, apenas 35,6% finalizaram o mdédulo a distancia. E oportuno
destacar que, apesar de algumas categorias de profissionais nao terem sido
anteriormente selecionadas, como é o caso de técnicos de enfermagem, optou-se por
inclui-los no curso devido a importancia de atuacao nos servicos de atencgado primaria e
100% dos que iniciaram o modulo a distancia, finalizaram-no.

Como mencionado na sec¢do anterior, o critério para aprovacao no curso foi
obter, no minimo, 70% de participagdo. A avaliagdo da participagdo dos cursistas no
AVA abrangeu o acesso ao material didatico proposto em cada unidade temdtica, a
realizacdo das atividades individuais, Exercicio de Fixacdo e Glossario; e, em grupo,
Foruns de Discussdo, Féruns de Situacdes Cotidianas e a atividade final de
Planejamento Estratégico Situacional.
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A barra de progresso presente na interface do cursista foi uma ferramenta que
permitiu ao tutor pedagdgico e ao cursista acompanharem os avangos na consulta aos
materiais e a participacdo nas atividades de cada unidade. A barra de progresso
também estava disponivel para visualizacdo pelos instrutores, no intuito de
acompanhar o seguimento dos cursistas nas atividades propostas. No entanto, a
operacionalizacdo da estrutura pedagégica do mddulo a distancia teve que ser
readequada ao longo do processo mediante aos problemas evidenciados pela equipe
gestora e/ou executora do projeto (tutores e instrutores), que se reuniam
periodicamente para a avaliacao de desempenho do Curso.

Dessa forma, em fevereiro de 2016, mediante a experiéncia com seis turmas
em andamento no modulo a distancia e uma finalizada, a equipe gestora/executora do
projeto observou que a barra de progresso indicava apenas o acesso do cursista ao
material/atividade e ndo permitia a avaliacdo efetiva da execucdo das atividades
propostas. Para solucionar esse problema para as turmas em curso e as demais a
serem ofertadas, foram estabelecidas a atribuicdo de pontos as atividades e a
certificagao para aqueles que obtiveram 70% ao final do curso.

Também foi necessaria a atualizagdo das diretrizes de prevencdo e controle da
hanseniase, ja que o Ministério da Saude publicou, em 4 de fevereiro de 2016, novas
orientacdes através da Portaria 149 (BRASIL, 2016b), principalmente quanto a
classificacdo do grau de incapacidade, aos novos indicadores, ao critério de abandono
do tratamento e a vigilancia de contatos. Outra questdo que foi bastante discutida pela
equipe foi a pouca interacdo dos cursistas no Férum de DiscussGo. A partir dessa
demanda, houve a necessidade de reformulagdo dos enunciados dos féruns, com a
indicacdo das perguntas norteadoras, bem como da obrigatoriedade de comentar a
postagem de outros cursistas.

Além disso, o Forum de Situa¢bes Cotidianas, ferramenta importante de
contextualizacdo do aprendizado, que foi concebido como espaco aberto para os
cursistas compartilharem suas experiéncias e sanarem as duvidas relacionadas a
hanseniase, conforme eram vivenciadas no cotidiano dos servicos de saude, verificou-
se uma baixa participacdo. Como o encontro entre os participantes ndo era fisico,
guestionamentos eram postados a fim de estimular a participacdao de todos. Para
estimular os cursistas a participarem mais efetivamente das atividades, optou-se por
atribuir uma pontuacao pela contribui¢cdo no forum.

A atividade final do Curso incluiu a elaborac¢do e execucdao de um Planejamento
Estratégico Situacional, no qual a equipe identificou problemas criticos e realizou o
planejamento de interven¢cdes a médio e longo prazo e a execucdo das metas
propostas a curto prazo. O desenvolvimento dessa atividade foi realizado
individualmente ou pela equipe de profissionais do municipio, sendo que as principais
acOes desenvolvidas foram educacdo em saude para profissionais de saude e agdes
destinadas a populacdo em geral.

A todo o momento, o CAED-UFMG, setor responsavel pela elaboragdo do AVA,
atuava a fim de (re)organizar o design educacional do curso. Para além dos aspectos de
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design, as dimensdes relacionais e afetivas eram preocupacdes constantes de toda a
equipe executora.

3.3. Avaliacao

Em busca de atingir os objetivos da capacitagdao e melhorar a adesdao em todas
as turmas, autoavaliagdes e avaliagcdes do processo, dos recursos e da metodologia
foram propostas aos participantes ao final da ultima unidade. As apreciacées em torno
do ambiente virtual de aprendizagem destacaram a facilidade de acesso, navegacao e
utilizacdo das ferramentas da plataforma, a qualidade do material bibliografico e
audiovisual disponibilizados, a relevancia do conteudo e das questdes debatidas nos
foruns, a interatividade e o suporte promovido pelos tutores e instrutores, como
mostra a frase a seguir:

[...] além da importancia que teve poder consultar as nossas duvidas
diretamente com pessoal qualificado e com muita experiéncia no manejo da
doenca, tanto mais quando é a pratica desses conhecimentos adquiridos

que fara de nés melhores profissionais. (Depoimento do Cursista 1 no Férum
de Fechamento da Turma 01, 2016)

No que se refere a autoavaliacdo, destacam-se os relatos de crescimento
profissional adquirido por meio do estudo do material didatico e nas atividades,
esclarecimento de duvidas e orientagGes realizadas pelo tutor e pela interagdo e troca
de experiéncias entre os profissionais. No Férum de Fechamento do Curso também foi
possivel aos profissionais relatarem suas expectativas com relacdo ao controle da
hanseniase no municipio de origem apds o término da Capacitagcdo. Dentre elas,
destacam-se a aplicagdo do conhecimento na solugdo de problemas relativos ao
diagndstico e tratamento da doenca, além do planejamento de a¢des que promovam a
qualidade no atendimento aos pacientes, familia e comunidade, conforme a afirmativa
de um dos cursistas: “[...] acredito que este curso subsidiara um planejamento e
desenvolvimento de a¢bes de qualidade nos municipios” (Depoimento do Cursista 2 no
Forum de Fechamento da Turma 08,2016).

Apesar dos aspectos positivos, é necessario pontuar também alguns dos fatores
citados como dificultadores. Dentre eles, a precdria conexdo a internet nos municipios
do interior do estado, o que prejudicou o acesso ao material da Biblioteca virtual, bem
como o compromisso e participacao nas atividades, a dificuldade de interacdo com
outros participantes nos Féruns propostos e a falta de habilidade no uso da tecnologia,
uma vez que os cursistas, em sua maioria, ndo eram capacitados adequadamente para
utilizar as ferramentas eletrénicas disponiveis na EaD. Os fatores apontados podem
ter, inclusive, contribuido na evasdo de cursistas, pois dos 559 que iniciaram a primeira
unidade temadtica, somente 316 (56,53%) finalizaram a ultima unidade.

A avaliacdo da evasdao em cursos nesta mesma modalidade mostra que a
porcentagem entre diferentes polos pode variar entre 40 a 70% (BITTENCOURT;
MERCADO, 2014). Laguardia e Portela (2009) trazem que a evasdo nos cursos a
distancia brasileiros pode chegar a mais de 50% e varia de acordo com as
caracteristicas do curso e o nivel de interacdo entre participantes. Almeida, Abbad e
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Meneses (2013) também relatam que sdo diversos os aspectos que interferem na
participacdo efetiva do estudante de cursos a distancia. Tais aspectos incluem
circunstancias de contexto pessoal, familiar e profissional, falta de apoio e falta de
recursos e habilidades para a utilizacao efetiva dos recursos tecnolégicos, e aponta que
variaveis relacionadas as condi¢des de estudo, tais como a falta de informacdo prévia
sobre o curso e inexperiéncia em cursos nesta modalidade podem ser incluidas na
compreensao da evasao.

Outras pesquisas apontam a falta de apoio administrativo e da Instituicdo
proponente, excesso de trabalho; dificuldades na organiza¢ao do curso e na relagao
com o tutor, problemas na relagao interpessoal, limitagdes e aspectos referentes ao
curso e tutoria sdo as causas comumente referidas (FERREIRA; ELIA, 2013). Os aspectos
motivacionais e as caracteristicas cognitivas parecem exercer um papel relevante e
requerem ateng¢ao especial quando na elabora¢do de intervengdes voltadas aos
estudantes em risco de evasdo (BITTENCOURT; MERCADO, 2014), sobretudo, a
intervencdo direta realizada pelo tutor com o cursista que é apontada como
instrumento facilitador da permanéncia (ALVES; CASTRO; SOUTO, 2014).

4. CONSIDERAGOES FINAIS

A capacitacdo possibilitou o conhecimento e a atualizagdo sobre aspectos
relevantes do problema da hanseniase na sociedade, com énfase no diagndstico,
tratamento e prevencdo de incapacidades fisicas no ambito da Estratégia Saude da
Familia; bem como o fortalecimento da Rede de Atencdo em Hanseniase e da Rede de
Baciloscopia em Hanseniase no estado de Minas Gerais. Além disso, possibilitou
também a ampliacdo da parceria entre as instituicdes envolvidas, a construcdo de um
modelo inovador de capacitagdo em hanseniase e o envolvimento de municipios de
todas URS do estado. Portanto, o médulo a distancia permitiu conhecer as dificuldades
dos servicos de saude em realizar as a¢des de controle da doenga, o compartilhamento
de saberes e de experiéncias entre os atores e contribuiu para a implantacdo e o
aprimoramento de estratégias de controle da hanseniase enquanto problema de
saude publica em Minas Gerais.
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