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Resumo Trata-se de uma reflexdo sobre o processo
de desenvolvimento do curriculo do curso de Mes-
trado Profissional em Saude da Familia, oferecido pela
Rede Nordeste de Formagdo em Satude da Familia.
Foram atores desse processo docentes de instituigoes
de ensino e pesquisa, federais e estaduais. A constru-
¢do do curriculo, com duragio de dois anos, incluiu a
formagao do Grupo de Desenvolvimento Curricular,
responsavel pelo desenho do curso e pela formagao
dos seus docentes. Discutem-se as etapas desse pro-
cesso tendo como referéncia as bases pedagdgicas que
nortearam o desenho do curriculo, com énfase na for-
macao de profissionais da satide na modalidade mes-
trado profissional. Espera-se que a divulgagao dessa
experiéncia inovadora no ambito da formagao stricto
sensu contribua para que outras experiéncias possam
nao somente ser pensadas e implementadas, mas tam-
bém divulgadas.
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Abstract This is a reflection on the process of de-
veloping the curriculum for the Professional Master's
Degree in Family Health course offered by Northeast
Training in Family Health Network. Professors from
federal and state educational and research institutions
participated in this process. The construction of the
curriculum, that took two years to be completed, in-
cluded the creation of the Curriculum Development
Group, which was put in charge of designing the course
and training its professors. The steps of this process
were discussed with reference to the educational
bases that guided the curriculum design, with empha-
sis on training health professionals in the professional
master's degree mode. It is hoped that the dissemina-
tion of this innovative experience within the scope of
stricto sensu training will contribute to other expe-
riences not only being designed and implemented,
but also disclosed.
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Introducao

Com a instalagdo de uma nova unidade da Fundagao Oswaldo Cruz (Fiocruz)
no Ceard e a criacao da Rede Nordeste de Formagdo em Saude da Familia
(RENASEF), em 2010, inicia-se o processo de desenvolvimento da proposta
de um curso em nivel stricto sensu para profissionais vinculados a Estra-
tégia Saude da Familia (ESF) da regido Nordeste (Hortale et al., 2015).

Essa proposta insere-se na atual politica da Coordenagao de Aperfeicoamento
de Pessoal do Ensino Superior (Capes), que langou em 2009 a Portaria n. 17, de
28 de dezembro de 2009 (Brasil, 2009), a qual explicita que o Mestrado Profissio-
nal deve “estimular a formagao de mestres profissionais habilitados para desenvol-
ver atividades e trabalhos técnico-cientificos em temas de interesse publico”.

A definicao de estrutura e funcionamento para sua criagdo deu-se com a
participacado de docentes de trés tipos de instituigdes definidas pela RENASE,
a saber: nucleadoras, colaboradoras, consorciadas. Nucleadoras sdo aquelas
que tenham pelo menos um curso de poés-graduagao stricto sensu na drea da
saude, docentes para atuar nessa proposta, infraestrutura e que realizem
procedimentos de certificagdo. Colaboradoras disponibilizam infraestrutura
e docentes. Consorciadas apoiam as atividades de ensino e disponibilizam
infraestrutura. Em relagao ao credenciamento de docentes, observou-se a por-
taria n. 17/2009 MEC/Capes, no art. 7°, paragrafos 1 e 2, que tratam da quali-
ficagdo e da producao cientifica e reconhecimento profissional (Brasil, 2009).

Outro aspecto relevante nesse processo foi a criagdo de uma rede colabo-
rativa entre as institui¢des de forma descentralizada. A construc¢do de uma
rede de formagao significa buscar sinergias e maximizar a funcionalidade
das suas agdes por meio das diferentes contribui¢des que cada membro da
rede pode oferecer. Ocorre mediante a partilha de recursos e de infraestru-
tura, a mobilidade de docentes e alunos no interior da rede e a padroni-
zagdo dos planos de curso e sistemas de avaliagao, mantendo, no entanto,
as especificidades de cada componente da rede com vistas a acrescentar
outras experiéncias ao conjunto (Santos, 2010).

O curso atende as politicas de educagao permanente e a formagao de
profissionais dos servigos do Ministério da Satude, com destaque a divulga-
¢do das produgdes cientificas oriundas da realidade dos processos de trabalho
nos diversos niveis da atengao. Tem como prioridade fortalecer a formagao
técnico-cientifica do profissional de satide inserido na Atengdo Primadria,
incentivando-o ao uso do método e de evidéncias cientificas para a tomada
de decisdes na gestdo do cuidado e do processo de trabalho. E, nio menos
importante, fortalecer a produgao do conhecimento das institui¢des asso-
ciadas a RENASFE.

Dada a complexidade dos problemas sociais e a ampliagao do conceito
de satde, o curso pretende aprofundar a compreensao do papel das relagoes
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sociais e de trabalho na determinagao do processo saude-doenga-cuidado
e na concepgao ampliada de satde, com suas consequéncias para a prdtica
na ESE. A multiprofissionalidade e a intersetorialidade se apresentam como
estratégias potentes no compartilhamento de saberes voltados a promogao
da qualidade de vida.

Entendemos que experiéncias como esta devem ser disseminadas e,
nesse sentido, cumprimos aqui o papel de divulgar uma experiéncia que
pode contribuir com a elaboragado de outras propostas de formagao stricto
sensu, modalidade mestrado profissional.

Relatamos neste artigo, a luz da literatura, a experiéncia de dois anos
do processo de desenvolvimento do curriculo do curso de Mestrado Profis-
sional em Satide da Familia (MPSF), oferecido pela RENASE, e fazemos uma
reflexdo critica sobre os limites e alcances de uma experiéncia em rede, no
contexto brasileiro. Concentramos nossa narrativa na constru¢ao do cur-
riculo, desde a instituicdao do Grupo de Desenvolvimento Curricular (GDC).

Concepcao tedrica da proposta do Mestrado Profissional

A valorizagao dos conhecimentos voltados para os niveis de atengdo de
maior complexidade, como parte das estruturas curriculares dos cursos
de graduagdo em saide, vem sendo tratada sob forma plural.

A formagao de profissionais de satide tem gerado discussdes cada vez
mais recorrentes, nas quais se incluem o questionamento sobre aqueles cur-
riculos que ndo proporcionam conhecimentos advindos do exercicio da
problematizacao, da reflexdo e da andlise da realidade; um dos argumentos
¢ que as demandas de satide sdo complexas e requerem profissionais com
capacidade para intervir na promogao da saude individual e coletiva, con-
siderando os determinantes sociais.

Conhecer cada contexto em que se estuda ¢ o foco na produgao de cui-
dado em satide da populagao, seja a partir da analise do processo de trabalho
em saude, seja por meio das formas de adoecimento e sofrimento humano,
ou ainda estas articuladas com as politicas de satide, em especial as do Sis-
tema Unico de Satude (SUS) (Binz, Menezes Filho e Saupe, 2010).

Ao tecer consideragdes sobre os processos formativos na area da saude,
nao podemos esquecer que ha excessiva énfase nos aspectos clinicos do
cuidado, fato gerador de pouco valor formativo para atengao primdria em
saude (Barroso, Vieira e Varela, 2002; Saupe et al., 2007).

As Diretrizes Curriculares Nacionais, aprovadas entre 2001 e 2004 para
os Cursos da Area da Satude, vém conferir um novo perfil de identidade ao
ensino superior em satde ao propor curriculos mais articulados com a reali-
dade social e que valorizam a concepgao ampliada de satde, o enfoque na
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promogao da saude, a interdisciplinaridade, a qualidade de vida e o desen-
volvimento de competéncias. Entretanto, as fronteiras para migrar ou cons-
truir entrelacamentos entre teoria e prdtica ainda sao frageis, principalmente
aquelas voltadas a promogdo da saude humana (Saupe et al., 2007).

Em meio a multiplos olhares, surgem propostas que pensam um curri-
culo com base em competéncias para atender uma formagao contextualizada
para atengdo primdria a saude. Curriculo este articulado as exigéncias da
sociedade, aos conhecimentos, a preparagado cientifica e a capacidade de uti-
lizar diferentes tecnologias, de pesquisar, criar, formular, analisar e apren-
der a aprender nas condigdes em que se desenvolve o cuidado. Tudo isso
significa que as competéncias cognitivas e culturais, essenciais para o desen-
volvimento humano, podem influenciar efetivamente, na dimensao dialo-
gica, a discussdo produtiva durante o processo formativo e contribuir para
o bem-estar dos individuos, familias e comunidades (Frenk et al., 2010).

Um desenho curricular ajustado a realidade do mundo do trabalho na
saude ¢ fundamental para o sucesso de um curso, independentemente da
sua abordagem educacional (Kelly, 1981; Tomaz, 2001).

O curriculo deveria contemplar, no dizer de Morin (2001), elementos
cientificos e humanisticos. Na formag¢ido em satde, o curriculo necessita-
ria incorporar a produgdo de subjetividades, as habilidades técnicas de
pensamento e os conhecimentos adequados ao SUS. Assim, com base na
problematizagdo da realidade social, as praticas profissionais e a propria or-
ganizagdo do trabalho se transformam, e passam a englobar o acolhimento
e o cuidado nas varias dimensdes e necessidades de saude da populagdo
(Ceccim e Feuerwerker, 2004).

Construimos o curriculo do Mestrado sob os pilares das competéncias
profissionais para atuar na promogao da satde individual e coletiva. Adota-
mos a defini¢do de Zafirian (2001) para o termo ‘competéncia’, onde os conhe-
cimentos, o saber fazer, as experiéncias e os comportamentos sao postos para
resolver uma situagdo em um determinado contexto. Com essa defini¢ao di-
namica exige-se, além da capacidade de ter iniciativas e responsabilidades,
uma inteligéncia pratica capaz de mobilizar outras competéncias na reso-
lugdo de problemas ou situagdes.

Para o processo de desenvolvimento do desenho curricular privilegia-
mos alguns aspectos, a saber: a relagdo teoria-prética, a produgao do conhe-
cimento, o processo satde-doenga e as dimensodes da promogao da satde. Na
relagdo entre a teoria e a prdtica busca-se integrar o conhecimento a agao,
numa interdependéncia de trocas e reciprocidades, constituindo um todo
Unico (Souza, 2001). J4 a produgdo do conhecimento individual é aqui con-
siderada os saberes, as habilidades e as atitudes do aluno como ser tnico
que, quando compartilhado e integrado no grupo, resulta no conhecimento
coletivo. O processo saide—doenga ¢ entendido numa perspectiva ampliada
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considerando os determinantes biolégicos, sociais e culturais dos indivi-
duos e da coletividade (Smith, Tang e Nutbeam, 2006).

Caminho na elaboracao do desenho do curriculo

O curso, aprovado pela Capes em outubro de 2010, contou com a partici-
pagdo de seis institui¢gdes de Educagao Superior: Fundagao Oswaldo Cruz,
Universidade Federal do Ceara, Universidade Estadual do Ceara, Universi-
dade Federal do Maranhio, Universidade Federal do Rio Grande do Norte e
Universidade Estadual Vale do Acarau.

Para a elaboragdo do curriculo criamos o GDC, composto por representan-
tes das institui¢des nucleadoras e institui¢des colaboradoras, com experién-
cia na formagao de profissionais da ESF. Um desses representantes assumiu
a coordenagao pedagogica.

Para assegurar essa proposta e que atendesse as concepgdes que favo-
recessem a formagao com base na teorizagao-problematizagao-reflexdo-agao,
0 GDC organizou trés oficinas para a elaboragao do curriculo. Na primeira
oficina abordou-se a formagdo por competéncias e discutiram-se os princi-
pios do processo de ensino-aprendizagem, bem como o desenho do curriculo
baseado em competéncias. Na segunda, apresentou-se o conceito e as raizes
histéricas da aprendizagem baseada em problemas, iniciando-se a elabo-
ragdo dos médulos do curso; e, por fim, na terceira oficina, apresentou-se a
proposta da avaliagdo por competéncias.

Essas oficinas nos deram as condigdes para subsidiar a elaboragao do que
foi chamado ‘matriz de competéncias’ do MPSF, discriminando as atividades
educacionais a serem adotadas.

O sucesso dessas oficinas possibilitou-nos estender essa formagao para os
demais docentes que participariam do curso, o que permitiu maior unifor-
mizagdo metodoldgica entre os docentes, a discussdo e a construgao coletiva
das experiéncias de aprendizagem a serem conduzidas quando da imple-
mentagao do curso. Assim, cada membro do GDC foi “facilitador” do Curso
de Atualizagdo em Educagao das Profissdes da Satude, do qual participaram
54 professores de cerca de 15 instituigdes.

Realizamos essa capacitagao sob a forma de quatro oficinas, com carga
total de 54 horas. Demos énfase as tematicas da aprendizagem de adultos,
suas implicagdes para o campo da satide e as bases para elaboragao de cur-
riculos baseados em competéncias.

Na concepgao Problematizadora ou Ativa, adotada nesta proposta, o es-
tudante é visto como ser ativo e de relagdes, e o papel docente passa a ser me-
diar o processo de aprendizagem do aluno, pois entende que o conhecimento
¢ construido pelo sujeito na sua relagdo com os outros e com o mundo. O
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conteudo precisa ser trabalhado, refletido, re-elaborado pelo aluno, para se
constituir em conhecimento dele (Vasconcellos, 1992).

Ancorados nas metodologias ativas, adotaram-se, para a organizagao
das situagdes de ensino aprendizagem, as estratégias educacionais, que sao
técnicas usadas para o alcance dos objetivo de aprendizagem. Anastasiou e
Alves (2004) advertem que as estratégias visam a consecugdo de objetivos;
portanto, ha que ter clareza sobre aonde se pretende chegar naquele mo-
mento com o processo de ensinagem.

Bordenave e Pereira (1998) consideram estratégias de ensino como sendo
um caminho escolhido ou criado pelo professor para direcionar o aluno,
pautado numa teorizagao a ser aplicada na sua pratica educativa. Para Masetto
(2003), as estratégias de ensino e aprendizagem sao meios utilizados pelo
professor para facilitar o processo de aprendizagem dos alunos.

No curriculo deste curso de MPSF, as estratégias educacionais foram ado-
tadas para mobilizar os objetivos de aprendizagem propostos em cada médulo.

Organizacao académico-administrativa do curso

Na construgao do curriculo do curso, um dos produtos desse processo foi
a criagdo da coordenagdo académico-administrativa do curso, atualmente
sob a responsabilidade de um colegiado composto pelos coordenadores do
curso das institui¢des nucleadoras.

Para fins de atender as exigéncias da Capes, o curso organizou-se na
area de concentragdo Saude da Familia e em trés linhas de pesquisa. No
nosso entender, essa area de concentragdo, dada sua natureza complexa,
compode tanto uma area do conhecimento quanto um campo de praticas pro-
fundamente imbricado com as mudangas do modelo de atenc¢ao a saude
no Brasil, e demanda indissociabilidade entre teoria e prética e retroali-
mentagdo de referenciais teérico-metodolégicos e politico-institucionais na
definicdo desses processos e na gestdo, educagdo na saude e producao do
conhecimento desenvolvido no SUS.

Nessa perspectiva, adotamos os seguintes objetos de produgao do conheci-
mento: saide como direito e consequente necessidade de identificar e atender
as demandas de saude da populagado na perspectiva da humanizagio do cui-
dado; promover a saude e dar importancia estratégica ao desenvolvimento das
agoes intersetoriais e de fomento a participacao popular e controle social; pro-
mover a integralidade do cuidado, a qual implica o trabalho em rede e equipe
multiprofissional; promover a educagido permanente e a gestio participativa
dos servigos de saude. Também privilegiamos o desenvolvimento profissio-
nal para aprimorar processos institucionais em nivel locorregional, a partir
do principio da territorializagao da atengao a satiide e que subsidiam a ESE.
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Esses objetos estao contemplados nas trés linhas de pesquisa propostas.
Na linha Ateng¢do e gestdo do cuidado em saide, propusemos a formulagao
e o desenvolvimento de investigagdes com foco na elaboragdo, implanta-
¢do e avaliacdo de iniciativas, projetos, programas e politicas de atengao e
gestdo do cuidado no contexto da ESF. Na linha Educa¢do na satde, pro-
pusemos a formulagdo, implantagdo e avaliagdo de iniciativas, projetos,
programas e politicas de formagao e desenvolvimento profissional dos tra-
balhadores de satide, visando a reorientagdo de seus processos de trabalho.
E na linha Promogdo da satide propusemos a formulagao, implantagdo e ava-
liagdo de projetos e programas, com base nos determinantes da satide, para
promover o desenvolvimento de tecnologias inovadoras visando a melhoria
das condigoes de satide das populagdes, e fomentar a participagdo popular
e a autonomia dos sujeitos no cuidado a saude.

Definimos como objetivos do curso: formar liderangas para exercer ati-
vidades de investigagao e de ensino em servigo, sem se afastarem de suas ativi-
dades na atengado ou gestdo da ESF; fomentar o trabalho em equipe por meio do
didlogo entre profissionais da equipe bdsica e dos Nucleos de Apoio a Satide
da Familia (NASF); e articular elementos da educagao, atencao, gestdo e inves-
tigagdo no aprimoramento da ESF e do SUS, com énfase na atengdo primadria.

Matriz do curso

O curso contempla uma estrutura curricular comum oferecida em rede, des-
centralizada, com predominancia da utilizacdo de metodologias ativas de
ensino-aprendizagem. Em sintonia com a proposta tedrica assumida pelo
colegiado, o ponto de partida foi a elaboragdo das competéncias necessarias
a um mestre em sauide da familia, que em resumo sio capacidade de:

e realizar agdes de promogao da saude;

* atuar na estratégia satide da familia na perspectiva da integralidade e
humanizagao da aten¢ao basica;

¢ utilizar métodos cientificos para elaboragdo de projetos de investi-
gacdo ou intervengao;

* desenvolver atividades de educagdo em satide no contexto da atencgdo
primaria;

* produzir e utilizar informagdes em satide na atengdo primaria;

* desenvolver projeto de investigagdo ou de intervengao como requisito
para o trabalho de conclusio do curso;

* realizar a atengao e a gestao do cuidado do individuo, familia e comunidade;

* realizar a gestdo do processo de trabalho na estratégia saude da familia;

* realizar agdes de planejamento e avaliagdo na atengao primaria em satde;

* desenvolver atividade de preceptoria nos servigos de saude.
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A ‘matriz de competéncias’ é composta pelos objetivos de aprendiza-
gem, estratégias educacionais e de avaliagdo. Adotou-se para organizagdo do
curriculo a estrutura modular, compreendida de 11 médulos: Seminario de
Introdugdo ao Curso; Promogao da Saude; Atengdo Integral a Saude da Fa-
milia; Produgao do Conhecimento em Servigos de Saude; Sistemas de Infor-
macgdo no Cuidado e na Gestio; Educag¢ido na Saude; Avaliagdo na Atengdo
Primdria; Gestdo do Processo de Trabalho na Atengdo Primaria; Tépicos Es-
peciais em Satide da Familia e Seminario de Acompanhamento I, II, III e IV;
e a Dissertagao.

As atividades de cada médulo compuseram o Caderno do Mestrando, ela-
borado pelo conjunto de docentes que participariam de cada médulo du-
rante as oficinas de preparagdo do material didatico. A utilizagdo do Caderno
teve por objetivo subsidiar o processo ensino-aprendizagem dos mestrandos
e o acompanhamento dos docentes-facilitadores. Acreditamos que desse modo
poderia haver maior uniformidade na condugao do curso em cada nucleadora.

Metodologias do curso

Inicialmente, julgamos importante tratar da concepgao de método no pro-
cesso ensino-aprendizagem. Método ¢é a acao pela qual sdo organizadas as
atividades docentes e discentes para atingir objetivos pedagoégicos (Liba-
neo, 2004). Um método ativo promove processos interativos conducentes a
aprendizagem. O foco é um processo motivador e capaz de provocar mudan-
¢as na forma de aprender. Nesse contexto elegemos as metodologias ativas
no processo ensino-aprendizagem.

Para Anastasiou e Alves (2004), as metodologias ativas sao mecanismos
por meio dos quais se aprofundam os diversos contetidos com a finalidade
de se alcangarem os objetivos de aprendizagem propostos, segundo uma de-
terminada concepgdo pedagégica. Seria o mesmo que propor alcangar um
objetivo pelos meios adequados.

As metodologias ativas utilizam a problematizagdo como estratégia de
ensino-aprendizagem, com vistas a motivar o discente diante de um pro-
blema. Ele se deteria, examinaria, refletiria, estabeleceria relagdes com a sua
vivéncia e passaria a ressignificar suas descobertas. A problematizacao pode
leva-lo a ter contato com determinadas informagdes e assim produzir conhe-
cimento com a finalidade de solucionar impasses e promover o seu préprio
desenvolvimento (Mitre et al., 2008).

Nessa concepgao o discente assume um papel ativo na construgdo do
conhecimento e o docente, um mediador/facilitador dessa construgao. Desse
modo, os saberes passam a ser refletidos e reelaborados pelo discente, para
se constituir em conhecimento préprio (Vasconcellos, 1992).
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Essas estratégias representariam a operacionaliza¢do de alguns tipos de
objetivos de aprendizagem. Neste curso, os objetivos cognitivos se ope-
racionalizariam por meio dos grupos tutoriais, estudos de caso, estudo di-
rigido, semindrios e miniexposi¢des; os objetivos de habilidade, por meio
do treinamento de habilidades (simulagdo, dramatiza¢ao, observagao); os
objetivos atitudinais, com os grupos tutoriais, estudos de caso, simulagdes
e dramatizagdes; e os objetivos mistos, com os projetos em equipe, préticas
na comunidade e oficinas de trabalho.

Sistema de avaliacao

Contemplamos no projeto pedagégico do curso o estudo de multiplas dreas
e dimensdes das praticas em satde, e para variadas estratégias educacionais,
instrumentos de avaliagao especificos. A premissa do curso é que se pode
aprender com a experiéncia, posto que se é capaz de compreender os senti-
dos do vivido. O desenvolvimento da aprendizagem é bem mais amplo do
que o sistema de avaliagdo de um curso; contudo, pensamos o sistema de
avaliagdo também como um espago em que se produziriam experiéncias
de aprendizagem, tanto pela possibilidade de verificarmos a qualidade das
estratégias de ensino utilizadas quanto pela propria experiéncia dialégica
entre mestrandos e docentes, ao atribuirem valores as suas praticas de en-
sino e aprendizagem. Enfim, neste curso o sistema de avaliagdo pode ser
entendido como um instrumento de sistematizacao, de registro e validagao
dos processos de aprendizagem, como também de certificacao.

Na avaliagdo dos mestrandos, prioritariamente de carater formativo,
o foco é no processo de desenvolvimento de competéncia para atuar na ESF.
Também inclui a dimensao somativa. Dada a diversidade de estratégias edu-
cacionais utilizadas para o alcance dos objetivos especificos em cada médulo,
propusemos instrumentos para registro e, a0 mesmo tempo, para 0 Processo
de avaliagdo: sintese de situagdes-problema processadas em grupos tutoriais,
sintese das narrativas, relatério da oficina de trabalho, sinteses individuais ou
coletivas de semindrios, relatos da pratica na comunidade, avaliagao de treina-
mento de habilidade, registro do desenvolvimento de projeto em equipe, sin-
tese de estudo dirigido, avaliagdo da simulagao e sintese do estudo de caso.

Na avaliagao formativa é possivel ao estudante e docente um acompanha-
mento do processo ensino-aprendizagem e assim verificar se os objetivos
propostos nos médulos estdo sendo alcangados. Dessa forma, o mestrando,
por meio de feedbacks, pode conhecer sua progressao, reavaliar seu estudo
e se sentir motivado a superar dificuldades encontradas (Almeida, 1997).

Para a avaliagao do curso, como ele deve ser realizado por cada nuclea-
dora, elaboramos um questionario em formato eletrénico para ser respondido
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online ao final de cada médulo e ao final do curso, respeitando o anonimato
de cada respondente, conforme os preceitos bioéticos. As informagdes advin-
das das respostas, analisadas no seu conjunto, serviriam para orientar melho-
rias futuras dos processos de ensino-aprendizagem.

Tecendo a rede: reflexdes finais

Para nds, como formuladores da proposta do curso, alguns elementos foram
determinantes: aprendizagem colaborativa, vivéncia e respeito a interdis-
ciplinaridade, gestdo compartilhada, troca de saberes, capacidade de rom-
per barreiras para o uso de novas metodologias e relacionar o processo de
ensino-aprendizagem ao mundo do trabalho. Destacamos nessa dinamica a
estreita relagdo que se pode estabelecer entre o mundo do trabalho e as dis-
cussoes tedrico-metodolégicas realizadas, o que motivou e refinou os pro-
jetos de investigacdo e de intervengao, e recolocou os objetos de estudo no
contexto da Atengao Primadria.

Entendemos que experiéncias como essa devem ser compartilhadas, por
acreditarmos que elas implicam um maior compromisso social o qual o
grupo a frente deste projeto assumiu.

O curso obteve financiamento do Ministério da Saude e, no final de
2011, realizou o primeiro processo seletivo, com oferta de cem vagas e mais
de 2.000 candidatos. Sinalizamos que a primeira turma encontra-se em fase
de defesa das dissertagdes, tendo sido programada a avaliagdo do curso nas
dimensdes quantitativa e qualitativa. Na primeira dimensao, a avaliagdo foi
realizada pelos mestrandos por meio do formuldrio online em que constava
um conjunto de afirmativas em 11 dimensdes: estrutura do curso, metodolo-
gias adotadas, desenvolvimento de competéncias, estratégias propostas nos
moédulos, material didatico, estrutura fisica, gestdo do curso, sistema de
avaliagao, comunicagao e relagdes interpessoais, orientagao de dissertagao e
processo seletivo. As respostas encontram-se em fase de andlise. Na segunda
dimensao, serdo realizados grupos focais em todas as nucleadoras com os
docentes e mestrandos, separadamente.

Ja podemos registrar alguns avancgos decorrentes do resultado das ava-
liagdes dos mestrandos ao término de cada médulo: permitiu a revisao per-
manente do material didatico do curso; possibilitou maior explicitagdo por
parte dos docentes das vantagens e desvantagens das metodologias ativas
no processo de ensino-aprendizagem; e permitiu melhor distribui¢ao da car-
ga hordria e das estratégias pedagdgicas nos médulos remanescentes, entre
outros aspectos.

O aperfeicoamento do material didatico do curso serd publicado por uma
das nucleadoras para ser divulgado a audiéncias mais amplas. Além disso,
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temos hoje um corpo docente capacitado e sensibilizado para processos de
formagao nos moldes deste aqui apresentado e a realizagdo de estudos que
tratam e refletem a realidade dos profissionais e dos seus cendrios de pratica.

Ao divulgarmos essa experiéncia que trata do desenho de um curriculo
no ambito da formacao stricto sensu, desejamos que outras experiéncias pos-
sam ser, ndo somente pensadas e implementadas, mas também disseminadas
a publicos interessados no assunto.
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Resumen Se trata de una reflexion sobre el proceso de desarrollo del curriculo del curso de
Maestria Profesional en Salud de la Familia, realizado por la Red Nordeste de Formacién en Salud
de la Familia. Los actores de este proceso fueron docentes de instituciones de ensefianza e inves-
tigacion, federales y estatales. La construccion del curriculo, con duracién de dos afios, incluy6
la formacion del Grupo de Desarrollo Curricular, responsable del disefio del curso y de la forma-
cién de sus docentes. Se discuten las etapas de este proceso teniendo como referencia las bases
pedagdgicas que orientaron el diseio del curriculo, con énfasis en la formacién de profesionales
de la salud en la modalidad maestria profesional. Se espera que la divulgacién de esta experien-
cia innovadora en el ambito de la formacion stricto sensu contribuya para que otras experiencias
puedan no solamente ser pensadas e implementadas, sino también divulgadas.
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