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Resumo

Objetivo: Analisar a oferta dos cursos de graduagéo em saide na modalidade de Ensino a Distancia no Brasil, destacando suas
principais caracteristicas para Enfermagem. Método: Estudo transversal baseado em dados on line de cursos de graduacdo
em saude a distancia, criados entre 2005 e 2020. Para doze graduagdes em saude, destacaram-se caracteristicas da criagéo e
distribuigdo do ensino a distancia, enfatizando-se a situagdo da Enfermagem. Realizaram-se testes de significancia estatistica
(a=5%) e mapa. Resultados: Verificaram-se 431 cursos de graduagdo em saude, sendo a maioria deles criados entre 2017
e 2020 (=61,4%). Para Enfermagem, o periodo de maior criagdo foi anterior (entre 2013 e 2016; 72,7%) (p=0,001). Todos os
cursos eram vinculados a instituicdes privadas, que ofertavam 82.000 vagas, distribuidas em 1.363 Polos por todos os estados.
Verificou-se predominio em S&o Paulo (23,9%) e nas cidades localizadas no interior dos estados (64,3%) (p=0,001). Conclusao
e implicagdes para pratica: Houve aumento significativo de cursos de graduacéo em sauide no ensino a distancia no Brasil. Para
Enfermagem, estes se caracterizaram por oferta privada e localizada no interior dos estados. Contudo, a distribuigdo regional ainda
é desigual, concentrando Polos nas regides mais ricas e centrais do pais, e longe das areas com maiores necessidades de salde.

Palavras-chave: Saude; Enfermagem; Educacdo em Enfermagem; Educacgéo Superior; Ensino a Distancia.

ABSTRACT

Objective: To analyze the offer of undergraduate health courses in the Distance Learning modality in Brazil, highlighting its main
characteristics for Nursing. Method: This is a cross-sectional study based on distance health undergraduate courses online data,
created between 2005 and 2020. For twelve health degrees, characteristics of the creation and distribution of distance learning
were highlighted, emphasizing Nursing courses. Statistical significance tests (a = 5%) and mapping were performed. Results:
There were 43 undergraduate courses in health, most of which were created between 2017 and 2020 (=61.4%). For Nursing,
most courses were created in earlier years (2013 and 2016; 72.7%) (p = 0.001). The courses were linked to private institutions,
which offered 82,000 seats and are distributed in 1,363 hubs across all states. Courses predominated in Sao Paulo (23.9%) and
non-capital cities (64.3%) (p = 0.001). Conclusion and implications for the practice: There has been a significant increase
in distance education in Brazil's undergraduate health courses. For Nursing, the courses were characterized by private offers
located in non-capital cities. However, the regional distribution is still uneven, concentrating hubs in the country’s richest and
most central regions and away from areas with the greatest health needs.

Keywords: Health; Nursing; Nursing Education; College education; Distance learning.

RESUMEN

Objetivo: Analizar la oferta de estudios superiores en salud bajo la modalidad de Educacién a Distancia en Brasil, destacando
sus principales caracteristicas para Enfermeria. Método: Estudio transversal a partir de datos en linea de las carreras de grado
en salud a distancia, creadas entre 2005 y 2020. Para doce titulaciones de salud se destacaron caracteristicas de la creacién y
distribucién de la educacion a distancia, destacando la situacion de Enfermeria. Se realizaron pruebas de significacion estadistica
(a =5%) y mapa. Resultados: Se detectaron 431 carreras de grado en salud, la mayoria de las cuales se crearon entre 2017
y 2020 (=61,4%). Para Enfermeria, el periodo de mayor creacion fue anterior (entre 2013y 2016; 72,7%) (p = 0,001). Todos los
cursos estuvieron vinculados a instituciones privadas, que ofrecieron 82.000 plazas, distribuidas en 1.363 centros en todos los
estados. Se registro predominio de cursos en Sao Paulo (23,9%) y en ciudades del interior de los estados (64,3%) (p = 0,001).
Conclusion e implicaciones para la practica: Se advierte un aumento significativo en los cursos de pregrado en salud en
educacion a distancia en Brasil. Para Enfermeria, estos se caracterizaron por una oferta privada ubicada en el interior de los
estados. Sin embargo, la distribucion regional sigue siendo desigual, concentrada en las regiones mas ricas y céntricas del pais,
y lejos de las areas con mayores necesidades de salud.

Palabras clave: Salud, Enfermeria; Educacion en enfermeria; Educacion universitaria; Ensine a distancia.
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INTRODUCAO

O numero de Instituicdes de Ensino Superior (IES) no Brasil
vem crescendo progressivamente desde o final da década de
1970. O incremento foi influenciado pela rapida propagacéao
de tecnologias educacionais, indugbes de politicas publicas
e desenvolvimento econdmico e social do pais." Estes fatores
favoreceram a ampliagcdo da oferta de cursos superiores nas
mais diversas areas e modalidades, sobretudo no formato de
Ensino a Distancia (EaD) no pais.'?

A modalidade EaD demanda um conjunto especifico de
elementos didatico-pedagdgicos e organizagdo curricular
prévia. Alunos e professores (tutores) utilizam sistema de gestéo
de aprendizagem baseado em plataformas digitais virtuais e
0 processo de aprendizagem ocorre sem que 0s envolvidos
estejam fisicamente presentes. Sendo por vezes erroneamente
tratada como sinénimo de “ensino remoto”, que mesmo utilizando
a internet como principal ferramenta mediadora do ensino-
aprendizado, difere da EaD por ser uma solugdo temporaria
com o intuito de proporcionar a continuidade das atividades
pedagogicas quando o ensino presencial se torna inviavel devido
a situacgoes particulares.*

No Brasil, a difusdo e desenvolvimento da EaD tem pouco mais
de 20 anos, sendo oficialmente reconhecida por atos regulatérios
legais.®>® Dados do censo da educagéo superior apontam rapida
expansao do Ensino a Distancia no pais como modalidade de
ensino superior, triplicando o numero de ingressantes em seus
cursos no periodo de 2017 a 2018.7

Essa modalidade também vem se destacando na saude,
sendo implementada com o argumento de capacitar e oportunizar
conhecimentos para moradores de localidades remotas do pais.®
Dados do Ministério da Educacao revelam que entre 2005 e
2020, apenas para as graduacdes de Biomedicina, Educagéo
Fisica, Enfermagem, Farmacia, Fisioterapia, Fonoaudiologia,
Nutricdo, Servigo Social e Terapia Ocupacional, foram implantados
501 cursos na modalidade EaD (licenciatura e bacharelado)
ofertando pouco mais de meio milh&o de vagas.®

Nesse cenario, 0 mercado de ensino superior na modalidade
EaD tem incorporado a Educac¢do em Enfermagem com oferta
crescente e significativa do numero de vagas em todo pais.'
Trabalho prévio indica que até 2015 ja existiam 75.660 vagas
para Enfermagem nessa modalidade, com numero relativamente
pequeno de 475 concluintes entre 2010 e 2015 e outros 288 entre
2016 e 2018.” Porém, independente do quantitativo, especialistas
da area de Educagédo em Enfermagem e o Conselho Federal de
Enfermagem (Cofen) alertam sobre a necessidade do debate
em relagéo a esse tipo de ensino.

Destacam ainda, contradi¢cdes dessa modalidade de Ensino,
as quais sdo pontos mais vulneraveis na formagédo EaD." !
Entre elas, a incapacidade de garantir formagéo com base
tedrica sdlida; incapacidade de qualificar profissionais dentro
das prerrogativas de competéncias definidas nas Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCNs) dos cursos de graduagdo em
Enfermagem; insercdo tardia e fragmentada nos servigos de saude
com formagao pouco embasada em experiéncias decorrentes de
praticas clinicas, contato com usuarios e outros profissionais dos

sistemas de saude. Apesar disso, nos ultimos anos o Ministério
da Educagéo permanece autorizando e reconhecendo a criagao
e o funcionamento de cursos de graduacdao em Enfermagem na
modalidade EaD."*"

Contudo, a distribuicéo regional dos seus Polos de ensino
ocorre em sobreposi¢do a oferta para os cursos presenciais,
mantendo a concentrag¢éo de grande parte dos Polos nas regides
mais desenvolvidas do pais. Por outro lado, ainda sdo escassos
estudos que analisem as caracteristicas dessa expansao. Essa
condigao limita reflexdes que auxiliem na condugéo de agdes de
enfrentamento dos problemas associados ao modelo de EaD
em saude no Brasil, especialmente no caso da Enfermagem,
pois essa rapida expansao da oferta EaD pode implicar em
resposta negativa para a profissdo, sistema de saude e para
toda sociedade.

Portanto, este estudo analisou a oferta dos cursos de
graduacao em saude na modalidade de Ensino a Distancia no
Brasil, destacando suas principais caracteristicas para Enfermagem.

METODO

Trata-se de estudo transversal baseado na analise de
dados secundarios disponiveis on line no sistema eletrénico
do Ministério da Educacéo do Brasil (Cadastro e-MEC). Este
sistema reune a base de dados oficial e administrativa de
informagdes relativas as IES e cursos de graduacdo de todas as
areas, registrados no Sistema Federal de Controle do Ensino de
Graduagao.® A coleta de dados foi realizada na aba de Consulta
Avancada do sistema e-MEC. Inicialmente, foram incluidas na
pesquisa as IES que ofertavam cursos de graduagdo em saude
na modalidade EaD desde 2005 até fevereiro de 2020, data da
coleta dos dados. Nao foram incluidos os cursos de graduagéo
com data de criagdo anterior a 2005, pois foi somente neste ano,
que passou a ser oficialmente regulamentada a modalidade de
ensino EaD no Brasil.>®

Foram consideradas as seguintes graduagdes em saude:
Biomedicina, Educacéao Fisica, Enfermagem, Farmacia,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Nutricdo, Servigco Social, Terapia
Ocupacional, Odontologia, Psicologia e Medicina. Para estes
cursos, foram descritos o nimero de cursos ofertados e o ano
do ato de criacao deles. Nesta analise, ndo foram incluidos os
cursos para as areas de Biologia e Medicina Veterinaria, por
serem profissées que nao atuam diretamente no cuidado em
saude de seres humanos.

Em seguida, buscou-se destacar as principais caracteristicas
da EaD para Enfermagem. Para tanto, foram consideradas as
variaveis: nimero de cursos, vagas ofertadas, ano do ato de
criagao, situagao do curso (em atividade, em extingdo ou extinto),
tipo de cidade sede do Polo (Capital, Interior do estado e Area
metropolitana, excluido capital), Unidade Federativa (UF), regiao
do pais (Nordeste, Norte, Centro-oeste, Sudeste e Sul).

Os dados foram organizados no programa Microsoft Excel®
e em seguida transferidos para o software Stata®, versao
14.0. Realizaram-se testes de Qui-quadrado de Pearson para
se verificar diferencas estatisticamente significantes entre o

Escora Anna Nery 25(3)2021

2



Educacéio a distincia em sadde no Brasil

Soares FA, Rocha KKA, Portela RA, Silva ACO, Corréa RGCF, Oliveira BLCA

numero dos cursos de graduag¢do EaD em saude ofertados e
o ano do ato de criagéo deles, e o tipo de cidade sede do Polo
do curso de graduagéo em Enfermagem e as regides do Brasil.
As diferencas foram assim consideradas quando p-valor <0,05.
Os resultados foram apresentados através de tabelas e mapa
espacial realizado por meio do Q-gis 3.12.0®, este descreveu
a distribuicdo geografica dos Polos EaD para Enfermagem.

A pesquisa foi elaborada com agregados de dados secundarios
disponiveis on-line, os quais ndo contém informacdes sigilosas
que permitam a identificacdo dos sujeitos. Assim, foi dispensada
aapreciacéo por Comité de Etica em pesquisa envolvendo seres
humanos. Porém, foram respeitadas as questoes éticas, diretrizes
e normas que regulamentam a pesquisa no Brasil.

RESULTADOS

Entre 2005 e fevereiro de 2020 foram criados 431 cursos
de graduagé@o em saude na modalidade EaD no Brasil. Para os
doze cursos de graduagdes analisados, observou-se importante

crescimento no numero desses cursos e vagas (em licenciatura e
bacharelado) ao longo desses anos, com diferencas estatisticamente
significante entre eles (p=0,0017).

Para Enfermagem, o primeiro curso na modalidade EaD foi
criado em 2005 e o ultimo em 2016, totalizando onze cursos. O
seu periodo de maior incremento foi entre 2013 € 2016 (72,7%).
Ja para os demais cursos de graduagao, esse incremento ocorreu
no periodo posterior entre 2017 e 2020 (69,5%). Cursos de
Biomedicina, Farmacia, Fisioterapia, Fonoaudiologia, Nutricao
e Terapia Ocupacional s6 foram criados de 2013 em diante. Nao
constou na base de dados do e-MEC nenhum curso de graduacéo
em Odontologia, Psicologia e Medicina na modalidade de EaD
no periodo analisado (Tabela 1).

Para a Enfermagem, foram verificados onze cursos de
graduacado em EaD, sendo que nove encontravam-se em
atividade. Todos vinculados a IES privadas e ofereciam 82.000
vagas. Apenas um curso na modalidade EaD era vinculado a
rede publica e disponibilizava curso de licenciatura que ofertava
240 vagas, porém ja foi extinto (Tabela 2).

Tabela 1. Ano de criagdo dos cursos de graduagdo na drea da Saude na modalidade EaD no Brasil, 2005 a 2020.

Ano de criagdo do curso

Curso de graduagsio 2005 a 2008 2009 a 2012 2013 a 2016 2017 a 2020 Total p-valor'
N % N % N % N % N %
Biomedicina 0 0,0 0 0,0 4 9,1 40 90,9 44 100,0
Educacdo Fisica 8 5,5 8 5,5 29 19,9 101 69,2 146 100,0 0,001
Enfermagem 3 27,3 0 0,0 8 72,7 0 0,0 11 100,0
Farmdcia 0 0,0 0 0,0 11 25,6 32 74,4 43 100,0
Fisioterapia 1 2,3 0 0,0 11 25,0 32 72,7 44 100,0
Fonoaudiologia 0 0,0 0 0,0 1 25,0 3 75,0 4 100,0
Nutricdo 0 0,0 0 0,0 12 25,0 36 75,0 48 100,0
Servico Social 17 16,8 10 9,9 12 11,9 62 61,4 91 100,0
Terapia Ocupacional 0 0,0 0 0,0 1 20,0 4 80,0 5) 100,0
Total 29 6,5 18 4,0 89 20,0 310 69,5 431 100,0

Fonte: Portal e-MEC, 2020.°
Notas: 1- Teste de Qui-quadrado de Person.

Tabela 2. Caracterizacdo e oferta de vagas dos cursos de graduacdo em Enfermagem na modalidade EaD segundo Administracdo
e Grau de graduacdo no Brasil, 2005-2020.

Atividade
Ativo Em Extingao Extintas Total
Caracterizacdao

Cursos Vagas Cursos Vagas Cursos Vagas Cursos Vagas
Administragao
Publica 240 1 240
Privada 9 82.000 1 240 10 82.240
Grau
Licenciatura 240 1 240
Bacharelado 82.000 1 240 10 82.240
Total 82.000 1 240 240 11 82.480

Fonte: Portal e-MEC, 2020.°
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No Brasil, verificou-se que havia 1.363 Polos desses cursos
ativos de graduag@o em Enfermagem EaD, distribuidos em
todos os 26 estados e Distrito Federal. O estado de Sao Paulo
destacou-se por concentrar 23,9% dos Polos, seguido do estado
de Minas Gerais com 9,2% e Bahia com 6,7%. Considerando-se as
macrorregioes do Brasil, o quantitativo de Polos na regiao Sudeste
foi 0 maior do pais com 37,7%, seguido da regiao Nordeste com
25,9%. As regides Norte (13,3%), Sul (11,9%) e Centro-oeste
(11,2%) apresentaram as menores propor¢des (Figura 1).

Regido N (%) Contagem UF
Sudeste 514 (37,7%) 4
Nordeste 353 (25,9%) 9
Norte 181 (13,3%) 7
sul 162 (11,9%) 3
g::ttem" 153 (11,2%) 4
Total 1.363 (100,0%) 27

Observou-se diferenca estatisticamente significante
(p-valor=0,001) na distribuicao da localizagao dos Polos de curso
de graduagéo Enfermagem na modalidade EaD segundo o tipo
de cidade e regido do pais. Resultados indicaram que 64,3%
dos Polos estavam implantados em cidades localizadas no
interior dos estados, variando de 49,2% no Sul a 70,0% no Norte.
Porém, destacou-se ainda a concentragéo de Polos nas capitais
da regiao Centro-oeste (28,1%) e nas areas metropolitanas da
regido Sul (42,5%) (Tabela 3).

Unidade
Federada UF N (%)
ES 24 (1,8%)
MG 126 (9,2%)
sp 326 (23,9%)
RJ 38(2,8%)
AL 25 (1,8%)
BA 91 (6,7%)
CE 52 (3,8%)
MA 23 (1,7%)
PB 29 (2,1%)
PE 65 (4,8%)
] 19 (1,4%)
RN 33(2,4%)
SE 16 (1,2%)
AC 13 (0,9%)
AM 21 (1,5%)
AP 7 (0,5%)
PA 88 (6,5%)
RO 29 (2,1%)
RR 3(0,2%)
TO 20 (1,5%)
PR 61 (4,5%)
SC 36 (2,6%)
RS 65 (4,8%)
DF 24 (1,8%)
GO 61 (4,5%)
MS 30(2,2%)
MT 38 (2,8%)
Total: 27 1.363 (100,0%)

Figura 1. Distribuicdo geografica dos Polos de cursos de graduagdo em Enfermagem EaD no Brasil, 2020.

Fonte: Portal e-MEC, 2020.°

Tabela 3. Localizagdo do Polo do curso de graduagdao em Enfermagem na modalidade EaD nos estados segundo as regides do

Brasil, 2020.

Localizacdo do Polo EaD de Enfermagem

Area metropolitana,?

Capital , . Interior do estado
Regides do pais excluido capital p-valor?
N % N % N %
Nordeste 61 17,3 63 17,8 229 64,9
Norte 40 17,9 27 12,1 156 70,0
Centro-oeste 43 28,1 18 11,8 92 60,1 0,001
Sudeste 57 11,1 117 22,8 340 66,1
Sul 10 8,3 51 42,5 59 49,2
Total 211 15,5 276 20,2 876 64,3

Fonte: Portal e-MEC, 2020.°

Notas: 1- Municipios pertencentes as RegiGes Metropolitanas (RM) ou em Regides Integradas de Desenvolvimento (RIDE’s) ou aos Aglomerados Urbanos

(AU); 2- Teste de Qui-quadrado de Pearson.
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DISCUSSAO

A pesquisa evidenciou aumento relevante da oferta de
cursos de graduag¢do em saude na modalidade EaD no Brasil,
corroborando com pesquisa realizada em 2018, a qual destacou
que no periodo de 1993 a 2013 os cursos de graduacado da
saude com ensino a distancia ja apresentavam uma expansao
significativa no Brasil, sendo o setor privado responsavel pela
maior parte desse crescimento.'

Para a Enfermagem, observou-se elevado numero de vagas
ativas (n=82.000) e essas poderiam ser cursadas em 1.363 Polos.
Contudo, estudos prévios apontam que para Enfermagem
haveria distorgéo entre o volume de vagas ofertadas e matriculas
efetivadas, que se caracteriza pela ociosidade de quase 80%
das vagas ofertadas na modalidade a distancia.!"'* Parte dessa
situacao pode decorrer da heterogénea distribuicao geografica
desses Polos dentro do pais.

A Enfermagem foi uma das primeiras profissdes a ofertar
a graduacdo na modalidade EaD e a abertura de seus cursos
ocorreu até 2016.'° Para as demais graduagdes da saude, o
aumento ocorreu posteriormente entre 2017 € 2020. Os motivos
dessa diferenca temporal na abertura de cursos de graduacgéo
entre a Enfermagem e as outras graduagdes em saude podem
decorrer de dois fatos.

O primeiro atribuido as rotinas legais de abertura e 0 segundo
mais associado ao modelo de negdcio. Em 2017, o Ministério
da Educacgédo (MEC) regulamentou o Decreto n® 9.057/2017,'
por meio do qual se efetivou medidas que ampliaram ainda mais
a oferta de cursos de ensino superior no pais, flexibilizando a
abertura de novos cursos para area de saude na modalidade EaD.
Jé a auséncia da criagdo de novos cursos EaD para educagéao
superior em Enfermagem a partir de 2016 também pode decorrer
da regulamentacgéo instituida pelo Decreto n® 9.237/2017.16
Esse deu ao Conselho Nacional de Saude (CNS) a prerrogativa
de avaliar e emitir parecer opinativo sobre os atos regulatérios
de autorizagéo e reconhecimento de cursos de graduagéo de
Enfermagem junto ao Ministério da Educacao. Além disso, o
préprio CNS tem elaborado resolugdes colocando-se formalmente
contrario a oferta de cursos de graduagéo da area da saude
em EaD." Até entdo, a necessidade do parecer do CNS para
regular a oferta de cursos se fazia necesséaria somente para
Odontologia, Medicina, Psicologia e Direito. Tal exigéncia pode
ter também contribuido para a auséncia de cursos na modalidade
EaD para estas graduagdes no banco de dados do e-MEC em
todo periodo analisado neste estudo.

Em relagéo ao modelo de negdcio, nos ultimos anos também
€ possivel observar estagnacao do mercado de trabalho e dos
saldrios para Enfermagem,'” que pode ter reduzido a busca desses
cursos por novos candidatos. Assim, o mercado da educagao
superior parece ter realizado novos movimentos de acomodacgéo
amenor demanda, reconfigurando suas estratégias de mercado
para diversificar sua oferta para outros cursos da area da saude
que tiveram suas regras de abertura flexibilizadas desde 2017.

Apesar dessa recente restricdo, no inicio de 2020 existia
um total de 274.792 vagas ativas para os cursos de graduacéo

em Enfermagem (presencial e a disténcia), sendo quase 30%
delas na modalidade EaD. Essa condi¢éo torna a Educagéo em
Enfermagem superior na modalidade EaD a quinta com maior
numero de vagas na area da saude, atras apenas dos cursos de
Servigo Social, Fisioterapia, Nutricdo e Biomedicina.®

A maior abertura econémica para o setor privado no mercado
de educacao superior foi iniciada com a flexibilizagao promovida
pela Lei das Diretrizes e Bases da Educagéo Nacional em 1996.8
Essa induziu a atuagdo de grupos e corporagdes privadas que se
organizaram na légica de mercado para ofertar grande nimero
de graduagdes. Com isso, houve maior crescimento dos cursos
superiores de Enfermagem, entre eles aqueles na modalidade
EaD.” O numero expressivo de 82.000 vagas autorizadas para
graduacao em Enfermagem em EaD, todas ofertadas por IES
privadas, indica que esse desenvolvimento no Brasil vem sofrendo
a influéncia das prerrogativas expansionistas do mercado
educacional, anteriormente j& observada para a graduag¢éo na
modalidade presencial.'®

No entanto, essa “mercantilizagdo” da educacao e expansao
do ensino EaD, tem gerado importantes debates sobre a validade
e qualidade do ensino superior privado no Brasil.”?° Isso porque
as profissdes da saude envolvem diversas situacoes praticas e
a necessidade do desenvolvimento de competéncias gerais e
especificas conforme as DCNs da Enfermagem, da interagédo
técnica, social e afetiva com usuarios e outros profissionais nos
servicos de saude. Esses elementos sdo de sobremaneira os
mais prejudicados na modalidade de EaD.

A inclusédo de parte dos conteudos no formato EaD vem
acontecendo de forma rapida também nos cursos presenciais
de graduagao. Em 06/12/2019 foi publicada a Portarian®2.117
que autorizou as IES a ampliarem para até 40% a carga horaria
da EaD na organizagé@o pedagogica e curricular em todos
0s cursos de graduagdo presencial, exceto para o curso de
graduacao em Medicina.?' Entretanto, para o Cofen e Associacao
Brasileira de Enfermagem essa ampliacao vai contra as DCNs
de Enfermagem, pois fragiliza a formacgao da enfermeira (0) que
deve ser de carater essencialmente presencial."

Apoiados nessaideia, essas entidades lutam pela aprovagéo
de projetos de lei que obriguem a formagéo exclusivamente
em cursos presenciais para os profissionais de Enfermagem,
argumentando que no formato EaD n&o é possivel qualificar
adequadamente em termos técnicos os profissionais, nem fazer
com que estes lidem com as relagbes humanas, o que pode
contribuir para perda da qualidade do cuidado, riscos a saude
e induzir assisténcia desumanizada e impessoal.'??

Estudos internacionais até demonstram a importancia da
EaD como possibilidade de formagéao de recursos humanos
da Enfermagem.2® Todavia, desafios colocados pela literatura
também demonstram a preocupagao com aquilo que é mais caro
para a profisséo: o desenvolvimento de competéncias clinicas
e relacionais para o cuidado e atuacéo interprofissional .24

Destacou-se no estudo, relevante concentracdo de Polos
EaD em cidades localizadas no interior dos estados (64,3%),
o que de fato possibilitou a implantacdo de cursos EaD para
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Enfermagem em areas mais remotas e de dificil acesso, permitindo
ademocratizagé@o do ensino superior. Essa caracteristica fortalece
o principal argumento para existéncia desses cursos no pais.

Por outro lado, os critérios definidos no Decreto n29.235/2017,
para visitas in loco das comissdes de avaliacdo de curso,
estabelecem que essas ocorram somente nas Sedes desses
cursos, sem necessidade de visitas aos Polos,'® gerando importante
preocupacao. Isso porque, dada a capilarizacéo desses 1.363
Polos ativos de EaD em Enfermagem no pais, € possivel que haja
grande variabilidade na infraestrutura de laboratérios e da rede
de servigos locais para as praticas e estagios, comprometendo
de sobremaneira a qualidade da formag&o, principalmente nas
areas mais remotas do pais, tendo em vista as fragilidades e
variedades de concepgdes das praticas nessas areas."

Apesar da maior capilaridade dos Polos para o interior
dos estados, ainda se verificou que ha parte significante deles
concentrados nas areas metropolitanas ou capitais (35,7%) e
regides mais ricas e centrais do pais (49,6% nas regides Sul e
Sudeste), sendo cerca de ¥4 somente no estado de Sao Paulo.
Essa heterogénea intensidade e distribuicdo dos Polos, faz
com que o estado de S&o Paulo sozinho tenha quase a mesma
proporgao de Polos que as regides Norte e Centro-Oeste juntas
(24,5%). Estudo realizado com dados do Instituto Nacional de
Estudos e Pesquisas Educacionais (Inep) de 2017, destacou
a expansao da modalidade EaD para Enfermagem na regiao
Nordeste e Norte,?® no entanto, pode-se evidenciar com os dados
do e-MEC a elevada concentracao de Polos na regido Sudeste.

Logo, parece haver particular movimento para criagéo e
expansdo dos Polos de ensino EaD na Enfermagem. Este se
caracterizou por ocorrer em dire¢édo ao interior dos estados, mas
concentrando-0s nas regides mais ricas e centrais do centrais
do pais. Essa condi¢éo também ja foi observada para cursos
presenciais,'®'® e pode ter seguido mais a légica capitalista
do mercado de educacgéo do que a necessidade e demanda
de saude de cada regido, apresentando relagdo direta com o
desenvolvimento socioeconémico e tecnolégico do pais, ja que
os estados da regido Sul e Sudeste sdo mais urbanizados e
economicamente desenvolvidos. Essa sobreposic¢éo, perpetua o
desequilibrio regional da oferta desses profissionais,?2” e induz
formacgao académica mais voltada para perfis epidemioldgicos
urbanos e distante da aten¢éo qualificada que requerem areas
rurais e de floresta.

Outra possibilidade dessa concentragado € que considerando
esses contextos como complexos mais empregadores, faculdades
privadas ampliaram a oferta de vagas para setores menos
favorecidos da populagéo e para profissionais que ja possuiam
profissionalizagéo técnica em Enfermagem anterior a graduagao.
Essa expansdo do ensino superior tem se apoiado no fenémeno
da certificacao para capilarizar o EaD nas regides mais ricas do
pais e com melhores possibilidades de sustentabilidade e retorno.

Nesse cenario, embora tenha sido estabelecido na Constituicao
Federal a ordenagédo da formagédo de recursos humanos na
area da saltde como atribuicdo ao Sistema Unico de Saude
(SUS), ha de se considerar que diante do intenso crescimento

e da privatizacdo dos cursos de graduacado em Enfermagem
na modalidade EaD, tem prevalecido a l6gica de mercado, o
que tornou o setor da educacgéo altamente rentavel para as
IES privadas.'® Essa condigéo espelha também a desconexao
do setor educagdo com o de saude e com as necessidades
de saude das populagdes das regides menos desenvolvidas e
socialmente mais vulneraveis.

Apesar desses resultados, convém destacar algumas
limitacdes. O banco de dados utilizado sé permitiu verificar a
data do ano de criagédo e néo do inicio de funcionamento dos
cursos. O portal e-MEC analisado na pesquisa ndo disponibiliza
o numero de concluintes por esses cursos. No site do Inep estao
disponiveis esses dados, porém somente até 2018. Entre 2010
e 2018 foram 763 concluintes.”'® Como existe a auséncia dos
dados de 2019 e 20207"° ainda n&do é possivel identificar o
volume total que a formagéo EaD ja implicou na oferta de mao
de obra. Também vale ressaltar a escassez de trabalhos que
abordem a expanséo da EaD para area da saude e Enfermagem,
dificultando o comparativo dos resultados aqui encontrados
com outros estudos.

Apesar dessas limitacdes, acredita-se que os resultados aqui
apresentados constituem fonte de informacgéo e reflexado para
diversos profissionais sobre repercussdes que essa expansao
da modalidade EaD traz a eles, a propria Enfermagem e ao
campo da saude, educacgao e mercado de trabalho.

CONCLUSAO E IMPLICAGOES PARA A
PRATICA

Os resultados indicaram aumento relevante da oferta de
cursos de graduagdo em saude na modalidade de EaD no
Brasil. Para Enfermagem, sua expressiva expansao ocorreu em
estagio anterior ao que vem acontecendo com os demais cursos
de graduacéo da area da saude. Essa expansao, caracterizou-
se por elevado o numero de vagas, ofertadas por instituicoes
privadas e localizacdo dos seus Polos de ensino no interior de
todos os estados do pais. Contudo, a distribui¢do regional dessa
oferta é desigual e ainda se sobrepde a ja observada para os
cursos presenciais, mantendo a concentragéo de grande parte
dos Polos nas regides e estados mais ricos e centrais do pais,
e longe das areas com maiores necessidades de saude.

Logo, a rapida e crescente oferta de cursos EaD em
Enfermagem traz principalmente a preocupacao sobre a qualidade
desses cursos. Ao mesmo tempo em que essa formagéo ainda
se concentra em grandes centros, ela pode ndo considerar
a diversidade das condi¢des e necessidades de saude da
populacao e as varias caracteristicas organizativas do sistema
de saude do Brasil.
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