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RESUMO O trabalho relata a experiéncia da | Oficina sobre Educacdo Permanente em
Saude (EPS) para Técnicos em Saude Bucal (TSBs) e Auxiliares em Saude Bucal (ASBs)
de Maringéd (PR), organizado pela Universidade Estadual de Maringad e pela Prefeitura
Municipal. Utilizando uma situacdo problema, foram realizadas discussées a partir de um
caso ficticio. Do total de 76 participantes, 37% conheciam a EPS, 29% a realizavam e 94%
gostariam de saber mais sobre o assunto. Verificou-se que as informacoes relacionadas a
EPS sdo restritas, que ha grande interesse dos TSBs e ASBs sobre o tema e é de fundamental
importancia a inclusdo destes profissionais nas discussdes do processo de trabalho para a
qualificacéo da atencéo.

PALAVRAS-CHAVE: Educacao em saude; Auxiliares de odontologia; Higienistas Dentarios.

ABSTRACT The paper reports the experience of the First Workshop on Continuing Education
in Health (EPS) for Oral Health Technicians (TOH) and Oral Health Auxiliaries (AOH) of Maringd
(Parand, Brazil), organized by Universidade Estadual de Maringd and City Hall. Using a problem
situation, discussions took place from a fictitious case. From a total of 76 participants, 37% knew
EPS, 29% performed it and 94% would like to know more. It was found that knowledge about
EPS is restricted, there is great interest of TOH and AOH on the subject and is of fundamental
importance to include these professionals in discussions of the work process for the qualification
of attention.

KEYWORDS: Health education; Dental auxiliaries; Dental Hygienists.
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Introducao

A Educacio Permanente em Satde (EPS) é uma
estratégia elaborada para o fortalecimento do Sistema
Unico de Satde (SUS) a qual visa trabalhar, transformar
e qualificar as préticas do setor dentro do quadrildtero
formado por gestdo, academia, servico ¢ comunidade,
possibilitando, a0 mesmo tempo, o desenvolvimento
pessoal e o das instituigoes. Além disso, reforga a re-
lacdo das a¢des de formacio com a gestio do sistema
e dos servicos, com o trabalho da atencio 2
com o controle social (BRASIL, 2005), participa na
modificagio e melhoria do perfil dos profissionais de

saude e

satide e conduz as pessoas envolvidas a pensar, discutir,
a envolver-se, com o intuito de repensar e melhorar o
processo de trabalho que vivenciam. Ela leva o profis-
sional a reflexdes a partir das praticas do trabalho e ¢
destinada ao publico multiprofissional. Apesar de ser
uma politica jd implantada, muitos profissionais a des-
conhecem ou utilizam incorretamente sua nomenclatu-
ra (ALMEIDA, 1997; CECCIM, 2005).

A EPS fornece oportunidade para o desenvolvi-
mento de didlogos e cooperagio entre os profissionais,
os servicos e gestores e auxilia as equipes de saide, for-
necendo ferramentas para a realizagio do seu trabalho,
bem como levantamentos de necessidades, e apontando
solucdes nos processos utilizados (BRASIL, 2005).

Com base nos conceitos acima, ¢ valido ressaltar o
papel importante da equipe auxiliar odontolégica para
a implementagao desta politica. O técnico em satde
bucal (TSB) e o auxiliar em satide bucal (ASB) fazem
parte dessas categorias e compdem a equipe de satde
bucal juntamente com o cirurgido-dentista. Eles pres-
tam servicos a populacio, desenvolvendo atividades e
tarefas de menor complexidade odontolégica sob su-
pervisao direta ou indireta do cirurgido. Algumas dessas
tarefas exigem habilidade ¢ dominio de técnicas que
demandam capacidade de observacio, juizo e decisio,
envolvendo questoes de responsabilidade com o ser hu-
mano e com a populacio e, sobretudo, ética profissio-
nal (PEZZATO, 1999).

A categoria de profissionais auxiliares, TSBs e
ASBs, que integram a equipe responsdvel pela atencio
em saude bucal, tanto na rede publica quanto na priva-
da, ¢ efetivamente pouco reconhecida e valorizada. Na
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busca por este assunto na literatura, constata-se que o
mesmo ainda pouco ¢ estudado.

Portanto, este trabalho tem como objetivo relatar
a experiéncia da I Oficina sobre Educa¢io Permanente
em Satde para TSBs e ASBs realizada no municipio de
Maringd (PR).

Metodologia

A T Oficina sobre Educacio Permanente em Sadde
para TSBs e ASBs do municipio de Maringi foi rea-
lizada no dia 23 de outubro de 2007, organizada pela
Universidade Estadual de Maringd (UEM), em parce-
ria com a Secretaria Municipal de Saide de Maringi,
como uma das a¢des do Projeto Pré-Saide, do Curso
de Odontologia da UEM. Esta atividade foi desen-
volvida durante a Semana de Satde Bucal, evento re-
alizado anualmente, com organizagao da Secretaria de
Satide desde 1997, em atendimento a4 Lei Municipal
n° 4.438/1997 que instituiu o evento na ultima sema-
na de outubro, abrangendo o Dia do Dentista (25 de
outubro). O encontro envolve a realizacio de palestras,
conferéncias e campanhas educativas com os objetivos
de promover a satide bucal e prevenir a incidéncia de
moléstias frequentes entre a populagio, entre outros. A
meta geral da oficina foi sensibilizar a classe odontoldgi-
ca em geral, gestores, TSBs e ASBs sobre a importancia
da EPS e da utilizagao desta ferramenta para a resolucio
de problemas do dia-a-dia, assim como para a interagao
e integragao da equipe de trabalho.

Participaram do evento 75 TSBs e ASBs e 1 ci-
rurgido-dentista. Como facilitadores das discussoes es-
tiveram docentes, discentes, uma assistente social, uma
TSB e uma cirurgia-dentista do municipio de Maringd.
Todos os TSBs ¢ ASBs do municipio foram convidados
para o evento por meio de folders, divulgagao na midia
e comunicagao interna.

A oficina foi iniciada com uma breve apresenta-
¢ao dos objetivos do evento e das atividades a serem
realizadas. Logo apds, os participantes foram dividi-
dos em grupos de oito a dez pessoas. Cada um traba-
lhou, a partir de um caso ficticio intitulado ‘Jardim das
Flores’, extraido da pdgina 23 do manual do Curso de
Formacio de Facilitadores de Educagio Permanente em
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Satde (BRASIL, 2005), a necessidade da resolugao de
problemas de uma Unidade Bdsica de Saude. Os in-
tegrantes dos grupos foram estimulados a pensar, rela-
tar, escutar seus colegas, discutir e apresentar propostas
para a solugio dos problemas apresentados, buscando
valorizar a troca de experiéncias e a vivéncia de cada
participante. As atividades foram realizadas utilizando
uma situagdo problema baseada na metodologia da
problematizacio, jd que se trata de uma metodologia
de ensino, estudo e trabalho que pode ser utilizada em
situagoes nas quais os temas estejam relacionados a vida
em sociedade (BERBEL, 1998). Nesta metodologia sao
seguidas etapas como: observagao da realidade social,
concreta, a partir de um tema ou unidade de estudo,
com o intuito de identificar dificuldades, caréncias e
discrepancias de vérias ordens que serdo transformadas
em problemas; refletir sobre as possiveis causas da exis-
téncia do problema em estudo, etapa dos pontos-chave
que leva os participantes a perceber que os problemas
de ordem social sao complexos, buscando medidas para
soluciond-los da melhor maneira possivel; organizar as
informagdes para a solugao do problema, a teorizagao,
no caso da oficina, e a organizacio das ideias estabeleci-
das pelo grupo; criar hipéteses de solugio para o proble-
ma, como o0 que é necessdrio para soluciond-lo e o que
realmente precisa ser realizado; e aplicar  realidade, na
qual as decisoes tomadas deverdo ser executadas ou en-
caminhadas — neste momento, o componente social e
politico estd mais presente.

Apés a discussao e apresentacao das respostas do
caso trabalhado, foi realizada uma palestra com o tema
‘Conceito e objetivos da educagio permanente em sad-
de’. Em seguida, em grande grupo, foram levantadas as
estratégias para a melhoria dos servicos de satide bucal
do municipio de Maringd.

Ao final da oficina foi realizada uma rdpida ava-
liagao sobre o seu aproveitamento e o conhecimento e
interesse pela EPS dos participantes.

Resultados
Inicialmente, os participantes relataram que sao poucos

os momentos de encontro e discussdo do processo de
trabalho dos TSBs e ASBs, e que percebem necessidade
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de mais reunides com a equipe de trabalho. Os que gos-

taram do caso escolhido, opinaram e apontaram vdrias

solu¢oes. Percebeu-se que eles estavam bem a vontade
para contribuir e conversar. Apds cada grupo responder
separadamente as questoes referentes ao caso, todos fo-
ram convidados para sugerir propostas para a melhoria
do servico.

As estratégias apontadas foram:

* promover a capacitagdio e o entrosamento entre
todos os profissionais da Unidade Bdsica de Satde
(UBS), incluindo o cirurgido-dentista;

*  conscientizar os diretores das UBSs sobre a impor-
tincia da realizacdo de capacitagio dos profissio-
nais, a fim de que possam incentivar a participagao;

* utilizar as metodologias ativas nas capacitagoes, tais
como as oficinas e discussoes de casos mais relevan-
tes ou complexos com a equipe multiprofissional;

e humanizar o tratamento aos pacientes € 0 processo
de trabalho dos profissionais;

* ampliar o didlogo entre servigo e institui¢ao de en-
sino superior.

Como resultados da avaliagio das atividades, veri-
ficou-se que 37% dos participantes conheciam a EPS.
Em relacdo a sua realizacdo na UBS de cada participan-
te, 29% responderam que realizavam, 67% nio reali-
zavam e 4% nao responderam. Quanto & importincia
do assunto discutido na oficina, 100% acreditavam ser
importante. Quando foram questionados se gostariam
de conhecer mais sobre EPS, 94% disseram que sim,
2% que nio e 4% nao responderam.

Os integrantes da oficina portaram-se de forma
ativa e participativa, haja vista as respostas das questoes,
os relatos nas discussoes e a necessidade de expor opi-
nides. De modo geral, o objetivo da atividade quanto a
sensibilizacao da importancia da educagio permanente
como ferramenta de discussao e melhorias nos proces-
sos de trabalho foi alcancado.

Discussao
A EPS, instituida desde 2004, pode ser compreendi-

da como um processo de aprendizagem que se dd no
espago profissional. Ela incorpora ao cotidiano das
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organizagoes e ao trabalho o aprender e o ensinar. E
proposto que a capacitagio dos trabalhadores da satde
tome como referéncia as necessidades das pessoas,
das populagoes, da gestdo setorial e do controle social
em satde, tenha como objetivos a transformacio das
préticas profissionais e da propria organizagio do
trabalho e seja estruturada a partir da problematizacio
do processo de trabalho (BRASIL, 2004).

As solugdes para os problemas locais na defini¢io
da EPS sio resultados das reflexoes e agoes coletivas que
visam beneficiar tanto os profissionais quanto a popula-
¢ao por eles atendidos e pressupoem a transformagao das
praticas em satde, além de potencializar o desenvolvi-
mento humano, a capacidade técnica e a busca de trans-
formagoes pessoais por meio das relagbes com outros
sujeitos (PASCHOAL; MANTOVANI; MEIER, 2007).

Neste contexto, ¢ necessirio conhecer os moti-
vos pelos quais ainda existe um conhecimento restrito
sobre EPS entre os participantes da oficina, e também
a dificuldade de adesio aos movimentos de mudanga
e adogdo de novas prdticas de trabalho. Percebe-se a
necessidade de levar estes profissionais ao seu conhe-
cimento, visando a melhoria do processo de trabalho,
visto que a EPS lida com ferramentas e conceitos atu-
ais, como a problematizac¢io e aprendizagem significa-
tiva. A primeira consiste em refletir sobre determinadas
situacoes, questionando fatos, fendmenos e ideias, de
forma a compreender os processos e propor solugoes,
favorecendo o desenvolvimento de escutas, préticas cui-
dadoras, nas quais o sujeito ¢ o centro e visto de forma
integral. J4 a aprendizagem significativa visa promover
e produzir sentidos e propde que a transformacio das
préticas dos profissionais tenha como alicerce a refle-
x40 critica sobre o trabalho exercido (BRASIL, 2005;
CECCIM, 2005a).

A EPS, de uma maneira simples e de ficil acesso,
leva o profissional a um constante aprendizado aplicdvel
na sua prdtica didria. Com a I Oficina sobre Educagio
Permanente em Satde para a equipe de satide bucal em
Maringg, foi possivel sensibilizar atores importantes en-
volvidos no processo de trabalho da satde bucal, par-
ticularmente os TSBs e ASBs. Além disso, ressaltou-se
o papel destes profissionais como produtores de saud-
de, visto que sdo considerados por muitos os grandes
detentores da producao do cuidado e, muitas vezes,
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limitados a resolu¢io de problemas e doenga (BRASIL,
2005). Outro ponto positivo que surgiu desta oficina
foi a demanda dos profissionais em relacio a necessida-
de e importancia das capacitacoes para os profissionais
das UBSs de Maringi.

Outra caracteristica da EPS ¢ que s6 pode ser de-
senvolvida em espagos coletivos e equipes de maneira
articulada entre as pessoas envolvidas. Desta forma, os
diferentes atores podem colocar sobre a mesa suas expli-
cagoes relacionadas a determinado problema, e o con-
fronto de opinides possibilita que as suas percepgdes se
transformem, sendo possivel estabelecer negociagoes e
construir novos pactos e acordos orientados a objetivos
comuns (DESTRO, 1995). Neste aspecto, aos TSBs e
ASBs participantes deste estudo levantaram a necessi-
dade dos cirurgioes-dentistas estarem presentes nas dis-
cussoes dos problemas cotidianos, o que, a partir dos
relatos, nio foi um fato comumente observado. Além
disso, a equipe multiprofissional deveria ser envolvida
nesta dinimica, entretanto, os relatos feitos pelos parti-
cipantes denunciam o isolamento do cirurgiao dos de-
mais membros da equipe. Pode-se também incluir a di-
ficuldade de se trabalhar a gestao participativa, na qual
os gestores nao tém possibilitado nem apoiado momen-
tos de resolucio de problemas e construgao coletiva.

Com relagio a importancia da EPS, todos os en-
trevistados responderam que é um assunto de grande
valia, e a maioria (61%) relatou que, ap6s ter entrado
em contato e conhecido esta politica, teve uma visao di-
ferente do servico no local em que trabalha. Para a EPS,
nao existe a educacio de uma pessoa que sabe para uma
que nio sabe; 0 que existe, como em qualquer educacio
critica e transformadora, sao a troca e o intercAmbio,
mas deve haver também o ‘estranhamento’ de saberes e
a ‘desacomodagao’ com os saberes e as préiticas que estejam
vigentes em cada lugar (CECCIM, 2005). Isto nao quer
dizer que aquilo que jd se sabe ou jd ¢é feito estd errado,
mas que para haver ensino-aprendizagem deve-se entrar
em um estado ativo de ‘perguntagio’, constituindo
uma espécie de tensdo entre o que jd se sabe e o que
ha por saber. No decorrer do evento, observou-se que
todos os TSBs e ASBs presentes puderam participar,
executando e contribuindo ativamente nos discursos.
Isso foi conseguido pois se desenvolveu a atividade na
forma de oficina, em que cada participante teve seu
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momento de explanar opinides e fatos do seu trabalho
que julgava importante e ter um produto final constru-
ido coletivamente.

Durante o desenvolvimento, foi possivel tam-
bém observar que quando dada a devida importancia
aos relatos de experiéncia de cada grupo, notou-se que
os TSBs e ASBs sentiam-se valorizados em suas opini-
oes sobre os assuntos abordados e participavam de for-
ma ativa. Isso leva a acreditar que quando ¢ fornecida
a oportunidade de expressar a experiéncia vivida de
forma participativa, o individuo sente-se importante
e capaz de buscar transformacées nas préticas do tra-
balho. Os TSBs e ASBs muitas vezes nio sao ouvidos
na construgio do processo de trabalho, implicando
no nao alcance do potencial destes profissionais em
desenvolver de forma comprometida suas atividades,
as quais poderiam ser potencializadas para um cuida-
do integral, humanizado e resolutivo, com aumento
da eficicia e da eficiéncia da atengao odontoldgica,
contribuindo para o aumento da produtividade, das
préticas preventivas e diminuigdo de tratamentos
curativos (ORENHA; ELEUTERIO; SALIBA, 1998;
KOVALESKI; BOING; FREITAS, 2005).

O exercicio dos TSBs no Brasil é supervisiona-
do pelo cirurgido-dentista e sustenta-se no Cédigo de
Etica Odontolégico. Estes profissionais desenvolvem
seu trabalho compondo a equipe de satde bucal, rea-
lizam atividades necessdrias a prestagio de cuidados no
Ambito da promogao, prevengio e recuperacio da satde
bucal, atuando em servigos publicos e privados. Apesar
do Parecer n® 460 do Conselho Federal de Educacio,
que criou e disciplinou os cursos de Técnico em Satde
Bucal e Auxiliar em Satdde Bucal, ter sido publicado em
1975, esta profissao foi regulamentada somente apés 33
anos pela Lei n° 11.889, sancionada em 24 de dezem-
bro de 2008 (BRASIL, 2008). A regulamentagao repre-
senta, no que diz respeito ao processo de trabalho em
satde, conquista relevante destes trabalhadores e, tam-
bém, contribui¢ao significativa para avan¢ar na amplia-
¢do do acesso aos servigos odontolégicos (FRAZAO;
NARVAL 2011).

Um ponto importante a ser considerado, em re-
lagao nao s6 a esses profissionais, mas também a todas
as pessoas envolvidas de alguma maneira com o traba-
lho em saude, ¢ que a criagio do SUS tem provocado
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muitas mudangas nas préticas do setor. E para que essas
alteragoes sejam realizadas, se fazem necessdrias profun-
das transformacées na formacio e desenvolvimento dos
profissionais da drea, o que serd possivel apenas se fo-
rem mudados a forma de educar, cuidar, tratar e acom-
panhar a satide dos brasileiros ¢ também os modos de
ensinar e aprender (OLIVEIRA, 2007). Desta maneira,
a EPS deve ser compreendida como aprendizagem-tra-
balho, ou seja, acontece no cotidiano das pessoas e das
organizagdes. Precisa ser realizada a partir dos proble-
mas enfrentados na realidade e levar em consideragio os
conhecimentos e as experiéncias que as pessoas trazem
em suas vidas. Muito tem sido feito para melhorar a
formacio dos profissionais de satde e fortalecer o SUS.
Embora a maior parte dessas agoes seja realizada de for-
ma isolada e desarticulada, ainda assim provocam alte-
ragoes na formagao e no cuidado em satde.

Porém, mesmo reconhecendo que a EPS pode ser
um grande instrumento para melhorias na 4rea da sau-
de, se fazem necessdrios mais esfor¢os por parte dos ges-
tores na implementacio desta estratégia por meio das
instituicoes de ensino, servico e comunidade, uma vez
que essa politica tem cardter abrangente na busca da
qualidade dos servigos de satde e, consequentemente,
na consolidagao do SUS.

Na literatura existem poucos trabalhos relaciona-
dos a EPS na Odontologia, em especial com TSBs e
ASBs, o que demonstra a necessidade de mais dissemi-
nagio, até mesmo no meio académico, para que surjam
outras pesquisas com este tema.

Diante das afirmagoes, e tendo percebido por
meio da oficina o interesse e a participagiao dos TSBs
e ASBs nos assuntos debatidos no evento, sugere-se
que a EPS ¢ uma estratégia necessdria para promover
a integragao da equipe multiprofissional e a humani-
zacdo do atendimento e do processo de trabalho, bem
como para fornecer crescimento dos atores envolvi-
dos, levé-los a indagar e pensar em a¢oes para melho-
rias no modelo que exerce e solucionar problemas que
possam surgir no decorrer da sua jornada de trabalho
e também os decorrentes da prépria comunidade de
cada componente da equipe. Quando se tem um tra-
balho em equipe, ele deve promover o protagonismo
de todos os seus integrantes, incluindo o sujeito que
recebe os cuidados (CECCIM, 2005). E esta é uma
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das estratégias promotoras de qualidade nos servicos
de satde. Dentro das melhorias que o trabalho em
equipe proporciona, podemos citar: planejamento nos
servicos, estabelecimento de prioridades, reducio da
duplicagao dos servigos, geracio de intervencoes mais
criativas, redugao de interveng¢oes desnecessdrias pela
falta de comunicagao entre os profissionais e redu¢io
da rotatividade, resultando na diminuicio dos custos,
com a possibilidade de aplicagdo e investimentos em
outros processos (PINHO, 2006). Entretanto, ainda
¢ um grande desafio colocar em prética o trabalho em
equipe, ji que muitas vezes ¢ entendido como divisao
de trabalho, pela fragmentagao do cuidado em diferen-
tes facetas das profissoes e dreas. A atuagdo em grupo
ainda nao ¢ verificada como uma construcao coletiva
de saberes, um trabalho em sinergia, ultrapassando os
muros dos preconceitos e dos conflitos interpessoais,
operacionalizando a transdisciplinaridade com vistas a
integralidade da atencao.

Neste contexto, o Curso de Odontologia da
UEM tem colocado em prética a EPS na implemen-
tacao da Clinica Ampliada, que atende os pressupos-
tos da Politica Nacional de Humanizagio. As ativida-
des da Clinica Ampliada iniciaram em 2009 e, desde
entdo, sio realizadas reunides semanais da equipe
que compée a Comissao Permanente de Avaliagdo
da Clinica Ampliada (COPACA) para a avalia¢io

e reorientagdo do processo de trabalho. Em todos
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os encontros sio levantadas questoes de relevincia,
e buscadas solugdes coletivas para os problemas. A
COPACA tem gerado respostas para muitas necessi-
dades de mudanga e, consequentemente, melhorado
a formagdo do académico e a atencdo prestada a co-
munidade. Apesar dos avangos conseguidos a partir
da EPS, ¢ importante ressaltar que o processo lento
de construcio coletiva depende da maturidade e do
comprometimento da equipe de trabalho e requer
muita persisténcia, visaio ampliada e entendimento

filoséfico dos principios do SUS.

Conclusao

AT Oficina sobre Educagao Permanente em Sadde para
TSB e ASB no municipio de Maringd foi um momento
importante que verificou pouco conhecimento sobre a
EPS por parte dos participantes do evento. Porém, du-
rante o encontro observou-se o grande interesse sobre o
assunto e a importancia da inclusao dos TSBs e ASBs
nas discussoes do processo de trabalho para a qualifica-
¢ao da atencdo. Conseguiu-se realizar a divulgacio da
politica de EPS, enfatizando a necessidade e importan-
cia de sua implementacio, além de iniciar um didlogo
entre os atores envolvidos no processo de trabalho, con-
tribuindo para mudancas e melhorias nas préticas do
cuidado em satide. m
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