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RESUMO 

O processo de educação permanente em saúde é uma estratégia político-pedagógica voltada à incorporação dos 
problemas e necessidades do ambiente de trabalho e que visa potencializar a formação dos profissionais e 
reorientar os saberes e fazeres no cuidado em saúde. Este trabalho tem por objetivo relatar a experiência de 
implantação do Café com Ciência em uma Estratégia Saúde da Família (ESF) do município de Atalaia, Alagoas, Brasil. 
O Café com Ciência é formado pelas seguintes etapas: 1. Alongamento; 2. Dinâmica/apresentação de vídeo; 3. 
Quero falar! 4. Pré-teste/fala sério ou com certeza; 5. Estudo do tema; 7. Pós-teste/fala sério ou com certeza. As 
atividades são desenvolvidas de forma democrática, participativa e provocativa da autonomia dos sujeitos 
envolvidos. Tais momentos são essenciais para a aprendizagem teórico-científica, oportunizando a ampliação da 
interação entre a equipe e a construção de vínculos solidários através do diálogo. 

PALAVRAS-CHAVE: Estratégia Saúde da Família. Atenção Primária à Saúde. Educação Continuada. Saúde Pública. 
Comunicação e Divulgação Científica. 

 

ABSTRACT 

The process of continuing education in health is a political-pedagogical strategy aimed at incorporating the 
problems and needs of the work environment to enhance the training of professionals and reorient knowledge and 
practices in health care. This paper aims to report the experience of implementing Coffee with Science in a Family 
Health Strategy in the city of Atalaia, Alagoas (Brazil). Coffee with Science consists of the following stages: 1. 
Stretching; 2. Warmups/video presentation; 3. "I want to talk!" 4. Pre-test/"no way" or "that's right"; 5. Theme 
study; 6. Post-test/"no way" or "that's right". The activities developed are democratic, participatory, and stimulate 
the autonomy of the subjects involved. Such moments were essential for theoretical-scientific learning, providing 
opportunities for the expansion of interaction between the team and the construction of solidary bonds through 
dialogue. 

KEYWORDS: Family Health Strategy. Primary Health Care. Education, Continuing. Public Health. Scientific 
Communication and Diffusion. 
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INTRODUÇÃO 

 

O processo de educação permanente em saúde (EPS) é uma estratégia político-pedagógica voltada 

à incorporação dos problemas e necessidades do ambiente de trabalho para potencializar a formação dos 

profissionais, além de garantir uma aprendizagem significativa baseada na realidade do cotidiano1,2. Esse 

processo de ensino-aprendizagem proporciona ao trabalhador rever suas atitudes e buscar formas e 

maneiras novas para solucionar os problemas individuais, potencializando um melhor atendimento às 

necessidades dos usuários3.  

A incorporação dos processos da EPS no âmbito da atenção básica é de fundamento importância 

para garantia do atendimento às necessidades da população de forma efetiva e resolutiva, para que, 

assim, se cumpram os princípios de universalidade, integralidade e equidade do Sistema Único de Saúde4, 

contribuindo, desse modo, para o desenvolvimento de novas estratégias de abordagem das diferentes 

situações que chegam ao cotidiano desses serviços e para o protagonismo do trabalho em equipe5. 

Como forma de orientar a EPS no âmbito do SUS, foi instituída a Política Nacional de Educação 

Permanente em Saúde (PNEPS) através da Portaria N° 198, de 13 de fevereiro de 2004, e suas diretrizes 

de implementação foram tratadas pela Portaria N° 1.996, de 20 de agosto de 20075. A PNEPS é um marco 

histórico para formação e trabalho em saúde no Brasil, pois rompe com os paradigmas tecnicistas 

ancorados no modelo biomédico de atenção à saúde e aborda, através de uma nova óptica, a prática 

profissional no ambiente de trabalho2,6. 

Sendo assim, este trabalho ganha importância por ampliar o escopo de produções acerca das 

experiências exitosas de EP e suas diferentes formas de abordagens com o intuito de multiplicar práticas 

que invertam a tenda do conhecimento, possibilitando, também, dessa forma, que outros profissionais 

possam conhecer e implantá-las em suas rotinas de trabalho no SUS. Visto isso, objetiva-se relatar a 

experiência de implantação do “Café com Ciência” em uma Estratégia Saúde da Família (ESF) do município 

de Atalaia, Alagoas, Brasil. 

 

DESENVOLVIMENTO 

 

Diante da importância da EPS, os profissionais de uma ESF do município de Atalaia, Alagoas, 

desenvolveram o chamado “Café com Ciência”. Trata-se de uma iniciativa implantada em 2017 que segue 

em execução até os dias atuais.  

O evento ocorre quinzenalmente, normalmente no período vespertino, com duração aproximada 

de 1h30, na própria sede da ESF. Inicialmente, após sua implantação em 2017, o “Café com Ciência” 
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acontecia semanalmente, mas devido a questões de organização da rotina de trabalho e do próprio 

cotidiano da atenção básica, optou-se por fazê-lo de forma quinzenal até o ano de 2020. No entanto, 

devido ao avanço da pandemia da Covid-19, por questões de segurança dos trabalhadores, ele foi 

adaptado, acontecendo de forma remota por alguns meses. Depois, com a possibilidade de retorno da 

atividade de forma presencial seguindo aos protocolos sanitários vigentes, o “Café com Ciência” passou 

a ser realizado mensalmente na unidade.  

No “Café com Ciência” os profissionais se reúnem para discutir assuntos importantes no cotidiano 

da ESF com uma abordagem científica como forma de potencializar suas atuações e garantir aos usuários 

um melhor atendimento, seguindo os princípios da universalidade, equidade e integralidade do SUS. 

No cenário pandêmico da Covid-19, mostrou-se indispensável, pois entendeu-se a necessidade de 

ampliar as discussões e qualificar as ações de enfrentamento da Covid-19, reduzindo, mitigando e 

controlando seus impactos na comunidade, nas famílias e nos indivíduos. 

Tal estratégia buscou envolver todos os membros da ESF, pois são de fundamental importância os 

múltiplos saberes e fazeres que cercam o trabalho multiprofissional de uma ESF7. Entre os envolvidos 

estão: diretora administrativa da unidade, zelador, enfermeira, médico, técnica de enfermagem, dentista, 

auxiliar de saúde bucal, agentes comunitários de saúde, agente administrativa, porteiro e segurança, 

entre outros. 

O “Café com Ciência” é formado pelas seguintes etapas: 1ª) alongamento; 2ª) 

dinâmica/apresentação de vídeo; 3ª) quero falar! 4ª) pré-teste/fala sério ou com certeza; 5ª) estudo do 

tema; 6ª) pós-teste/fala sério ou com certeza.  

Na 1ª etapa são realizados exercícios de alongamento com o objetivo de relaxar o estresse 

muscular dos participantes, trazer equilíbrio para o corpo e mente e ampliar a capacidade de 

concentração e aprendizagem, além de ser um momento de descontração para os participantes.  

Já a 2ª etapa é caracterizada por um momento em que qualquer participante traz ao grupo um 

vídeo ou dinâmica que julgue pertinente, sempre com intuito motivacional e/ou construtivo. Essa escolha 

objetiva sensibilizar a equipe para os temas de discussão que serão propostos.  Geralmente são exibidos 

vídeos motivacionais e sobre trabalho em equipe, trabalho interdisciplinar, superação, positividade, 

esperança, empatia, resiliência, o poder da união, estratégias de como manter o foco, a humanização do 

atendimento7, entre outros cuja finalidade seja motivar ou refletir sobre as práticas em saúde e o cuidado. 

A 3ª etapa corresponde ao momento “quero falar”, caracterizado pelos relatos dos participantes7, 

quando falam sobre sua vida, trabalho, dificuldades, alegrias, problemas para execução eficaz de seu 

trabalho e rendimento. É um momento de significativa escuta, de valorização dos sujeitos envolvidos nos 

processos de produção da saúde com vistas ao acolhimento de suas necessidades.  Além disso, é um 
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importante espaço de apoio para o fortalecimento da união e do trabalho em equipe. 

A 4ª etapa tem como objetivo a autoavaliação, sendo consideradas as diferentes formas de 

conhecimento dos participantes8. Para sua execução, são utilizados dois métodos: o “pré-teste” e o “fala 

sério ou com certeza”, escolhidos de acordo com tema. O pré-teste é composto por uma série de 

perguntas sobre a temática, com respostas abertas e contextualizadas focadas na prática profissional. 

Geralmente são usados gráficos, exemplos práticos e outros métodos focados no cotidiano dos 

profissionais. 

 Já no “fala sério ou com certeza”, entrega-se aos participantes um cartão com “fala sério” na 

frente e “com certeza” no verso (Figura 1). A partir dos questionamentos feitos pelo profissional 

designado a ministrar o estudo, os demais levantam o cartão e exibem um dos lados de acordo com sua 

opinião. As respostas não são reveladas nesse momento, pois espera-se que os profissionais obtenham 

as respostas na fase seguinte, sendo discutidos os questionamentos e opiniões posteriormente. 

Figura 1 – Cartão usado no “Fala sério ou com certeza” 

Fonte: elaborada pelos autores 

A 5ª etapa corresponde ao momento de estudo do tema. Vale lembrar que os temas são 

escolhidos a partir de sugestões do grupo, pautas novas da área que precisam ser trabalhadas, limitações 

ou dificuldades gerais ou a partir de temas escolhidos pelo calendário da saúde proposto pelo Ministério 

da Saúde (MS) para ser trabalhado em cada mês. São utilizadas como ferramentas de estudo algumas 
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plataformas on-line, como o Telessaúde dos diversos estados, cursos da Universidade Aberta do SUS 

(UNA-SUS), do Ambiente Virtual de Aprendizagem do SUS (AVASUS), Telelab, os casos complexos da 

Universidade Federal de São Paulo bem como os sites vinculados ao MS. Também são discutidos artigos 

científicos da base de dados do Sistema Bireme, Medline, Cochrane Library, PubMed. 

Por fim, na 6ª etapa são executados os “pós-testes” ou o “fala sério ou com certeza”. Nessa fase, 

são retomados os questionamentos da 4ª etapa. Nesse momento, cada participante responde novamente 

às questões com a liberdade de mudar, ou não, suas respostas iniciais, de acordo com as discussões 

científicas realizadas na 5ª etapa. No caso de dúvidas, as discussões são feitas com o intuito de esclarecê-

las. 

A execução do “Café com Ciência” é geralmente liderada e mediada pela enfermeira da unidade 

com a ajuda da técnica em enfermagem. Entretanto, algumas vezes ocorrem trocas nesses papéis, que 

são assumidos por pessoas que tenham expertise no assunto. As etapas 4, 5 e 6 são executadas pela 

pessoa responsável da ação no dia, enquanto as etapas 1 e 2, por voluntários do momento. A etapa 3 

geralmente é realizada por todos os profissionais envolvidos. Algumas das temáticas já trabalhadas no 

“Café com Ciência” foram: dengue e outras arboviroses, saúde materna e infantil, tuberculose, 

acolhimento na atenção básica, Covid-19 e saúde bucal. 

Para exemplificar como a iniciativa é operacionalizada, será descrito a seguir como foi realizado o 

“Café com Ciência” que teve como temática o acolhimento. 

No primeiro momento foram realizados alongamentos, relaxando os participantes, fazendo-os 

interagir com a equipe, descontraindo o ambiente. Em seguida, foi apresentado um vídeo curto sobre 

importância do trabalho em equipe, acolhimento às demandas dos usuários e situações diversas comuns 

ao processo de cuidado. Em seguida, no momento do “Quero falar”, os participantes dialogaram sobre o 

que era o acolhimento, relataram sentimentos e experiências que se relacionavam com interpretação de 

“acolhimento”, dificuldades enfrentadas, desafios e potencialidades da comunidade e da equipe.  

Depois foi usado o método do pré-teste, com uma série de perguntas sobre acolhimento para os 

participantes responderem (Figura 2). Após responderem, houve a fase do estudo do tema, na qual foi 

conceituado o que era acolhimento, sua importância no âmbito da atenção básica e como os 

trabalhadores tinham fundamental importância para sua operacionalização na comunidade. 

Posteriormente, o pós-teste foi aplicado para se observar a compreensão do tema e realizar novas 

observações e discussões. Além disso, como de praxe e fazendo jus ao nome da iniciativa, foram 

disponibilizados aos participantes café e outros lanches. 
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Figura 2 – Exemplo de ficha de perguntas de pré e pós-teste aplicada na discussão sobre acolhimento no 
“Café com Ciência” 

 

Fonte:  elaborada pelos autores 

Já na perspectiva da Covid-19, o “Café com Ciência” aconteceu inicialmente no formato presencial. 

Diante da emergência de tantas notícias a respeito do tema, muitas delas falsas, uma verdadeira 

infodemia,9 optou-se por fazer um momento específico para discutir sobre mitos e verdades do 

tratamento, vacinas, origem do vírus, sintomas, formas de prevenção e importância do isolamento social. 

Com o agravamento da situação da pandemia, outros momentos sobre Covid-19 foram realizados no 

“Café com Ciência”, entretanto, de forma virtual. Salienta-se que todo processo é baseado na educação 

popular em saúde e na inversão da tenda do conhecimento10.  

A realização desse encontro em especial pôde propiciar aos participantes a construção do 

conhecimento sobre o tema, com o reconhecimento de medos, anseios e trajetórias e o fortalecimento 

de vínculos diante da pandemia. 
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Resultados da experiência 

 

Embora não tenham sido aplicados instrumentos avaliativos para obtenção dos resultados que a 

execução da iniciativa “Café com Ciência” teve sobre a equipe da unidade, foi possível perceber, de forma 

subjetiva, um maior senso de pertencimento e o fortalecimento do vínculo entre os profissionais de saúde 

devido ao processo de acolhimento e à valorização de como seus diferentes papéis contribuem para o 

funcionamento da ESF. 

 

Potencial da iniciativa 

 

O potencial da iniciativa é considerado amplo, pois a execução das atividades de forma 

democrática, participativa e provocativa da autonomia dos sujeitos envolvidos permite a sua expansão 

em diversos contextos. De forma estratégica, envolve os profissionais da ESF, dá vez e voz a cada 

integrante presente, promovendo, em um ambiente leve e descontraído, acolhimento, valorização e 

contínua troca de experiências.  

 

Caráter multiplicador 

 

Essa experiência apresenta um alto caráter de reprodução por permitir que os processos de 

trabalho sejam problematizados e qualificados, promovendo mudanças positivas nos espaços de atenção 

à saúde de forma multiprofissional, dinâmica, igualitária e com equidade7. Assim, ocorre uma maior 

integração da equipe, a construção de senso crítico, a valorização de olhares diferenciados e múltiplos 

para a resolução dos problemas, permitindo, assim, que os sujeitos reconheçam seus papéis como 

profissionais e possam ser agentes transformadores do SUS. 

 

CONCLUSÃO 

 

Percebe-se nessa experiência a importância da educação permanente como mecanismo de 

ressignificação das práticas profissionais no setor saúde. Os profissionais da ESF em questão se mostraram 

interessados com a realização das reuniões em um formato dinâmico, com integração de todos os 

profissionais e tornando os sujeitos ativos em todo processo da gestão do seu trabalho. O “Café com 

Ciência” instiga os sujeitos à autoavaliação e a aprimorar suas práticas, além de ampliar o senso de 

trabalho em equipe, aprimorando as dinâmicas do fazer em saúde.  
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Tais momentos foram essenciais para a aprendizagem teórico-científica, oportunizando a 

ampliação da interação entre os membros da equipe e a construção de vínculos solidários através do 

diálogo. O “Café com Ciência” trabalha aspectos voltados não apenas para as questões técnicas, mas 

também para o desenvolvimento interpessoal e participativo dos indivíduos. 
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