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RESUMO

Introduc&o: E nitida a evolugdo temporal da adesdo ao uso de equipamentos de
protecdo individual para evitar contaminacdo no momento da atuacdo dos
académicos da saude durante as aulas praticas e estagios. Todavia, ao se tratar de
atitudes posteriores, a utilizacdo de medidas pds exposi¢cdo ao material bioldgico séo
diversas vezes ignoradas por completo, ou entdo, ndo seguidas de maneira correta.
Objetivo: O presente estudo tem como objetivo analisar a adesdo e a percepcéo
dos académicos de medicina, odontologia e enfermagem do Instituto Tocantinense
Presidente Antbnio Carlos Porto diante da utilizacdo da profilaxia pos exposicao
(PEP). Metodologia: Trata-se de um projeto quantitativo descritivo, baseado na
fundamentacéo tedrica por meio dos bancos de dados das plataformas digitais
Scielo, LiLacs, Pubmed,e Google Académico, tendo como descritores, as palavras
chaves, contaminacdo, profilaxia e estudantes, combinadas entre si para melhores
resultados. Com a futura aplicacdo de questionarios aos alunos pesquisados, para
coleta de informacdes relevantes ao eixo da tematica. Resultados Esperados:
Espera-se encontrar resisténcia dos alunos quanto a adesédo da PEP, além de uma
percepcdo superficial sobre a real importancia do tratamento adequado, seja por
comodismos, inadequacgao aos efeitos colaterais, ou mesmo informac¢des destoantes
sobre a importancia da PEP.

Palavras-chaves: Contaminacéo. Profilaxia. Estudante.



ABSTRACT

Introduction: It is clear the temporal evolution of adherence to the use of personal
protective equipment to avoid contamination at the time of the performance of health
academics during practical classes and internships. However, when dealing with later
attitudes, the use of measures after exposure to biological material is often
completely ignored or not correctly followed. Objective: This study aims to analyze
the adherence and perception of the medical, dental and nursing students of the
Instituto Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto regarding the use of post
exposure prophylaxis (PEP). Methodology: This is a descriptive quantitative project,
based on the theoretical basis through the databases of the digital platforms Scielo,
LiLacs, Pubmed, and Google Scholar, having as keywords, contamination,
prophylaxis and students, combined between themselves for best results. With the
future application of questionnaires to the students surveyed, to collect information
relevant to the theme axis. Expected Results: Students are expected to find
resistance to PEP adherence, as well as a superficial perception of the real
importance of appropriate treatment, whether due to comfort, inadequacy to side
effects, or even conflicting information about the importance of PEP.

Key-words: Contamination. Prophylaxis. Student.



1 INTRODUCAO

Com a ascensédo da pdés-modernidade e a disseminacao das informacoes a
respeito da contaminacdo por agentes infecciosos, as doencas infecciosas
destacaram-se por ser um grave problema de saude publica em relacdo a sua
repercussdo e 0 crescente aumento dos numeros de casos em pessoas de
diferentes categorias. Diante deste cenario, nota-se a importancia dos diversos
cursos da area da saude em aprimorar o estudo tedrico e prético, na realizacdo de
suas atividades da academia semelhantes a vivéncia da prética profissional. Neste
viés, os agentes que lidam com objetos perfurocortantes, fluidos corporais e afins,
haja vista a necessidade do cuidado aos pacientes, se tornam, consequentemente,

suscetiveis ao risco de acidentes com material biologico.

Ressalva-se que 0s acidentes ocupacionais que ocorrem em ambientes
hospitalares estéo relacionados a diversos fatores e, portanto, seu controle depende
de acdes em inUmeras areas, priorizando-se o desenvolvimento de divulgacdo de
informacdes, além da adocdo de procedimentos correspondentes as boas préticas
de seguranca para profissionais, pacientes e meio ambiente. Motivo pelo qual

diversos métodos de cuidados e prevencdes foram desenvolvidos.

A preocupacdo em relacdo a este tipo de exposicdo teve seu inicio na
década de 1980, quando foi difundida a epidemia da Sindrome da Imunodeficiéncia
Adquirida (SIDA/AIDS). Momento este que inseriu, como meios utilizados na
prevencéao de riscos, o Equipamento de Protecéo Individual (EPI); Equipamentos de
Protecdo Coletiva (EPC), bem como adocao de medidas preventivas e imunizagéao.
Todavia, a implementacéo e uso da Profilaxia P6s-Exposicéo so6 foi estabelecida em
1999.

Nessa ocasido, vale enfatizar o surgimento das discussdes em relacdo a
criagdo de medidas profildticas e ao acompanhamento clinico laboratorial dos
trabalhadores expostos a material biolégico. A partir de entéo, foram aprimoradas as
medidas de biosseguranca, para que os trabalhadores envolvidos no cuidado a
pacientes com HIV ficassem mais protegidos contra tal patologia.



Os cursos da area da saude requerem consideravel embasamento teorico e
pratico, dessa forma, durante o proceder académico seus graduandos empenham
grande porcdo de suas atuacdes académicas de maneiras bastante semelhantes a
pratica profissional. Assim, desenvolvem habilidades necessarias para o cuidado de
pacientes, lidam com objetos perfurocortantes e fluidos corporais, o que também os

coloca em risco de infortunios com material biolégico.

Estudantes de Enfermagem, de Medicina e de Odontologia presenciam e
atuam em processos cirlrgicos ou demais atividades que predispdem ao risco
biolégico, ao longo de suas graduagdes. E comum a introducéo dos académicos em
tais momentos de modo prematuro e sem a presenca adequada de um orientador
protocolar, correndo assim a classica combinacdo da percep¢do com a perdura de
artificios e métodos que, ao longo do tempo, desaparecem em meio a reproducdes
motoras simplesmente cotidianas e isentas de alicerces cientificos. Nos Estados
Unidos e em Cuba, por exemplo, esses pontos tém sido abordados em sala de aula,
visto que pesquisas prévias evidenciam a influéncia dos treinamentos em
precaucdes universais e biosseguranga sobre o amadurecimento da ciéncia de
enfermeiros e de estudantes de medicina quanto ao cuidado com riscos
ocupacionais, ndo sO aqueles relacionados ao virus do HIV, mas também as

exposicdes por fluidos que predispdem a outras infecc¢des virais.

Grande parte dos acidentes dessa natureza acontece em momentos como o
reencape irregular de agulhas e no descarte de instrumentos perfurocortantes,
sendo a Herpes, a AIDS, e a Hepatite B as doencas de maiores preocupacdes
profilaticas no acontecimento desses eventos. A profilaxia pés-exposicao (PEP) de
risco a infecgdo pelo HIV, Hepatites virais e outras doencas infecciosas, trata-se de
estratégias e tratamentos medicamentosos para reducdo das chances de contagio
dessas infec¢Bes apos vulnerabilidade. Portanto, o acesso a essas informacgfes é
fundamental para melhores modos de seguir com um servigco especializado de

avaliacao de risco e acompanhamento, além de promover a notificacdo do agravo.

Apesar de estudantes e profissionais da area da saude possuir o privilégio
de uma facilidade de acesso a informacdo quanto ao acompanhamento clinico e ao

uso de antirretrovirais, as pesquisas evidenciam a subnotificacdo dos acidentes por



parte de académicos da saude, além de poucos conhecimentos, por parte deles,
acerca das condutas corretas a serem adotadas ap0s o agravo.

Sendo assim, 0 ensino e a instrucdo dos protocolos, ja nos primérdios dos
cursos universitarios, sdo de extrema importancia para melhorar a realidade atual e

promover maior proatividade dos alunos acometidos no manejo adequado da PEP.
1.1 PROBLEMA DE PESQUISA

Qual o grau de conhecimento dos académicos de 2020 dos cursos de saude
do Instituto Tocantinense Presidente Antonio Carlos Porto (ITPAC-Porto) sobre o

correto manejo e adeséao da Profilaxia Pés-Exposicao (PEP) a material biol6gico?
1.2 HIPOTESE

Supde-se que o entendimento das condutas da PEP € negligenciado por
estudantes, bem como pela propria grade curricular de ensino da faculdade, ao
postergar a abordagem de protocolos e diretrizes para profilaxia nessas formacdes
universitarias, o que contribui para a omissdo de medidas importantes que sao

subestimadas ap06s exposicao.
1.3 JUSTIFICATIVA

O projeto tem evidente relevancia na area da saude referente a exposigéo e
contaminacgao dos estudantes de saude. Contribuindo, assim, para mapeamento das
principais duvidas e demais receios que permeiam entre os académicos nos
periodos de estagios hospitalares, clinicos e ambulatoriais sobre a funcéo e adeséo
da PEP, sobretudo no que tange a respeito de infec¢des virais como Hepatites B e
C, Herpes e HIV. Em virtude da escassez de estudos a respeito da adesédo ao
seguimento clinico depois da exposicdo, a realizacdo desta pesquisa se mostra
oportuna. Dessa maneira, estimula-se a criacdo de estratégias de ensino,
objetivando a relevancia da Profilaxia POs-exposicdo como tratamento correto para

0S acometidos.



2 OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL

Identificar qual o entendimento dos estudantes da area da saude do Instituto
Tocantinense Presidente Antbnio Carlos Porto (ITPAC-Porto), em especial os
académicos de medicina, de odontologia e enfermagem, acerca das condutas e
protocolos envolvidos na Profilaxia Pés-Exposicdo de acidentes com material

biolégico.
2.20BJETIVOS ESPECIFICOS

e Examinar os posicionamentos mais comuns dos alunos do ITPAC PORTO
NACIONAL-TO quanto a possibilidade de uma infec¢do oriunda de seu ambiente
académico.

e Analisar as condutas adotadas pelos académicos do ITPAC PORTO NACIONAL-
TO que ja passaram por contato com material biolégico.

e Analisar como a instituicdo de ensino superior tem agido em relacdo a esse

entrave.
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3 REFERENCIAL TEORICO

No decorrer da idade média diversas teorias foram elaboradas a respeito da
transmissao de doencas. "De Contagione” escrito pelo médico italiano Francastorius,
€ uma literatura que evidencia as doencas epidémicas e os contagios de cada uma
delas. Desse modo, ele refere os microrganismos transmitidos interpessoalmente, na
era colombiana, a partir dos navegantes que vivenciavam direta ou indiretamente as
moléstias nas expedicdes. Ao mais, refere que "sementes da moléstia" transmitiam a

doenca, de igual modo seus métodos de transmissdo. (FONTANA, 2006).

Uma ampliacdo da nocdo de biosseguranca so foi realmente valorizada com
a acessdo e repercussdo do virus HIV, principalmente a sua transmissao por
materiais perfurocortantes entre os profissionais de saude. E relevante salientar o
fato de que, antes desse ocorrido, o ambiente hospitalar ndo era visto como local
propenso para acidentes de trabalho. Com o advento das pesquisas, sabe-se que 0s
individuos expostos a material bioldégico contido nos fluidos corpéreos se tornam
suscetiveis a infec¢cdo nao sé por HIV, mas também por diversas doencas. Nesse
cenario, o aprimoramento dos EPIs tem sido uma conduta de protecdo entre a
populacdo profissional do campo da saude, embora ndo sejam suficientes para
proteger totalmente essas pessoas de contaminacfes, haja vista que ha também
uma falha evidente na adequacdo ao uso da profilaxia pos exposicao. (SILVA, et al.
2009).

Contemporaneamente, a conjuntura de transmissdo permanece evidente,
embora haja consideraveis investigacdes e métodos de prevencao e Profilaxia Pos-
Exposicdo (PEP). Em énfase, para o0s hospitais, ambulatérios e clinicas
odontolégicas onde se concentram 0s principais locais de infeccao,
excepcionalmente entre os académicos da salude em momento de atuacao.
Contribuindo significativamente para o aumento das taxas de morbidade e
mortalidade entre os estudantes de medicina, enfermagem e odontologia, em
especial os que passam relevantes horas nesses locais de atuagdo. (FONTANA,
2006).

Contaminagdes ocasionadas com instrumentos perfurocortantes,

especialmente agulhas, sdo os acidentes de trabalho em ambiente hospitalar com
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maior frequéncia a nivel estudantil e profissional. O risco do envolvido evoluir com
uma infeccdo em virtude de tais exposi¢cdes advem de iniUmeros fatores, tais como:
aspectos dos microrganismos presentes, estado de saude do profissional, volume de
fluido vetor, tamanho da lesdo e situacdes clinicas da paciente fonte, além do
manejo realizado apdés o incidente, esse manejo, geralmente, ndo segue OS
protocolos de PEP determinados para a infecgdo em questéo. (DOS SANTOS, et al.
2015).

Tendo em vista que a manipulacéo de fluidos corporais e de instrumentos
perfurocortantes se relaciona proporcionalmente ao risco de exposicdo maior a
determinadas doencas, como ao HIV, HCV e HBV; calcula-se que, em média, a
hepatite tipo C se mostra com o risco de infeccdo de 1 a 10% apds um episédio de
exposicdo por via percutanea. Enquanto isso, assumindo como fonte alguém com
indicador de replicacdo viral (HbeAg) positivo, a estimacdo de contaminacao de
hepatite B gira em torno de 6 a 30%, ou até mesmo 40%, em casos em que nao se
adota nenhuma medida profilatica por parte do individuo exposto. JA no caso do
HIV, as estatisticas apontam para uma porcentagem de 0,3 a 0,5% como margem
de perigo para infeccdo apés momento de vulnerabilidade a material de paciente

origem com sorologia positiva. (GIR, et al. 2008).

Inseridos nessa realidade, encontram-se os universitarios do ramo da saude,
em especial os de medicina, odontologia e enfermagem quando, em préticas de
campo, exploram hospitais, unidades basicas de saulde, unidades de pronto
atendimento, clinicas e demais portas de acesso para uma parte doente da
sociedade. Estes estudantes, portanto, entram em constante contato com potenciais
fontes de infeccdo, e por diversas vezes, detém uma relevancia e valorizacdo menor
a realidade da contaminacdo e conduta no pdés-exposicdo. (OLIVEIRA e
GONGCALVES, 2009).

Em meio a esses pressupostos, a PEP se exibe como uma estratégia de
prevencdo com carater de urgéncia a infeccéo pelas hepatites virais, pelo HIV e por
outras infec¢cdes que podem ser transmitidas por perfurocortantes em ambiente de
atuacao; consistindo na utilizacdo de medicamentos a fim de se reduzir as

probabilidades de aquisicido dessas contaminacdes. E indicado que essa profilaxia
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deva ser utilizada ap6s qualquer episédio de risco de contagio, como relacdo sexual
desprotegida, violéncia sexual e acidente ocupacional. Dessa maneira, a PEP pode
ser vista como um mecanismo inserido no conjunto de medidas da Prevencédo
Combinada, tendo como principal objetivo a ampliacdo das maneiras de interferéncia
que visam prestar assisténcia as necessidades e as individualidades de cada
pessoa humana, evitando novas infec¢des dos virus supracitados. (MINISTERIO DA
SAUDE, 2019).

As medidas preventivas podem ser classificadas de acordo com a cronologia
das acbes em relacdo ao momento do acidente, sendo elas chamadas de pré-
exposicao (tendo-se como exemplo os esquemas de vacinacao) ou pos-exposicao
(como arquétipo, o manejo da PEP). As conhecidas precaucfes padrdo se
posicionam como as formas primarias para se evitar o acontecimento das injurias,
cujas reformula¢gdes em 1996 promovem as recomendacdes de se adotar obstaculos

de protecdo contra todos os fluidos organicos, a excec¢ao do suor. (GIR, et al. 2008).

Uma pesquisa realizada por Shimizu e Ribeiro evidenciou que, ha 17 anos, a
adesdo de estudantes da saude as medidas de precaucao padrao em hospitais era
desvalorizada. O estudo demonstrou que, mesmo apos diversos treinamentos, 0S
alunos ndo adotavam a lavagem das maos antes e apos a realizacdo de
procedimentos, bem como continuavam a reencapar as agulhas utilizadas. Além
disso, observou-se que, mesmo apos as contaminacdes, os estudantes nao faziam o
uso correto da PEP. Nesse cenario, interpreta-se que, com o passar dos anos, no
Brasil, tanto o uso de EPI, quanto a aplicacdo adequada da PEP, ganhou
importéancia e investimento no meio educacional de modo tardio. (RIBEIRO e
SHIMIZU, 2007).

Os métodos operacionais padronizados para utilizacdo dos profissionais de
saude em ambiente hospitalar € uma comprovacdo de que os procedimentos de
biosseguranga, geralmente, sdo adotados. No entanto, 0 risco infeccioso
desconhecido das amostras da fonte € o risco mais preocupante a ser encontrado,
isto €, aqueles que ndo sdo observados a olho nu. Isto porque até mesmo um
procedimento mais simples, que necessita de embasamento de aerossois

infecciosos e de desinfeccdo apds extravasamento, ndo pode ser efetuado em uma
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area aberta por pessoas sem experiéncia. A biosseguranca na realizacdo da PEP
precisa ser disseminada nas faculdades de acordo com os manuais e protocolos
previstos no ministério da saude, o mais precoce possivel. (CABRAL e SILVA,
2013).

E sabido que a quantidade de acidentes dessa natureza ultrapassa o
namero de notificacdes, e isso pode ser entendido como um reflexo de uma falta de
atencao ao ocorrido. Como consequéncia da auséncia dessa denuncia, ndo é visto
nenhum cuidado posterior ou mesmo uma orientacdo ou assisténcia especifica. Tal
realidade € comum no meio universitario, e ecoa nos ambientes de trabalho, de
modo que ndo ha diagndéstico veridico e concreto do numero de trabalhadores
envolvidos em exposicdo a material bioldégico e suas respectivas consequéncias, 0
que dificulta a elaboracdo de medidas preventivas, e de incrementardo da PEP,
resolutivas e eficazes para essas injurias. (MIOTTO e ROCHA, 2012).

O Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Profilaxia P6s-Exposicéo
(PCDTPEP) de risco a infeccao pelo HIV, IST e Hepatites Virais € uma ferramenta
da Secretaria de Vigilancia em Saude responsavel por incrementar os esquemas de
profilaxia antirretroviral e por garantir os devidos manejos e atencdes ao cidadao
exposto ao risco de contaminacdo dessas enfermidades. Assim, por meio do
Sistema Unico de Saude (SUS), promove-se um controle desses agravos a partir da
incorporacéo da Profilaxia Pés-Exposicdo (PEP) ao aparelho publico. (MINISTERIO
DA SAUDE, 2018).

Por isso, é aconselhavel a orientacdo adequada e prévia destes académicos
quanto a rede de servicos de saude na qual estardo inseridos com seus pacientes,
evitando-se a exposicdo desnecessaria. Além disso, € fundamental a atualizacéo
recorrente do cartdo de vacinas desses estudantes, para reduzir a condicdo de
fontes susceptiveis de infeccdo, é relevante que o aluno seja conhecedor do
protocolo da PEP e como segui-lo de maneira correta. Cabendo as universidades
proteger seus estudantes, por meio de tais medidas, além de vistoriar, também, a
seguranca de seus docentes, os principais elos de ligacdo e orientacdo entre o

Instituto de Ensino Superior (IES) e os discentes. Dessa forma, o exemplo
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repassado para 0os académicos recaira diretamente nos seus habitos de profilaxia e
assepsia, e, consequentemente, na sua saude. (MAGRI, 2019).

Essa estratégia pode ser efetiva, sobretudo ao se comparar com o0s estudos
que foram feitos em dois periodos distintos em um hospital paulista de grande porte,
onde a reducdo da taxa de abandono da adesdo ao seguimento clinico da PEP foi
observada na populacao profissional acometida pelas injurias deste carater, apés a
incorporacdo de investimentos, por parte da instituicdo, na publicacdo de
orientacdes e discussdes acerca da necessidade das prudéncias pos-exposicdo a
material biolégico. (DE ALMEIDA, et al. 2015).

Poucas universidades se encarregam do cuidado com os alunos vitimas
desses incidentes através da disseminagcdo das informacfes sobre as etapas do
atendimento po6s-acidente, sendo veiculadas em protocolos e oficios da instituicao,
ou até mesmo expostas em posteres nos ambientes de ensino, por meio de
Procedimentos Operacionais Padrdo (POP). O que também estimula a necessidade
de responsabilizar os instrutores a respeito do exercicio da notificacdo, sobretudo
em ocasides que envolvem perfurocortantes. A importancia disso se constata depois
da andlise de estudos transversais que constatam a precéria resolutividade diante
dos procedimentos poés-acidentes, em que 0s académicos injuriados se queixaram
de auséncia de acompanhamento e orientacdo por parte da propria faculdade.
(PINELLI e MOUTA, 2014).

Em 2009, a pesquisa de Cardoso e colaboradores revelou que, em uma
populacdo de estudantes do curso de odontologia de duas universidades do
Pernambuco, somente um terco dos alunos expostos a material biolégico se
preocupou de informar algum professor em busca de conselhos para medidas
imediatas, a grande maioria, mais da metade, se limitou a lavar o local lesionado
com agua e sabdo. Uma minoria, cerca de 13%, explorou os servicos médicos

especializados para a profilaxia adequada. (CARDOSO, et al. 2019).

Dentre as inumeras raz0es para a falta de denuncia desses acidentes,
provavelmente estava a subestimacao do risco do ocorrido para a saude. A literatura
também evidencia auséncia de tempo ou exagero de papelada no momento do

cadastro do agravo justificam a subnotificacdo de tais eventos. Sendo também
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observada a insatisfagdo quanto as etapas do acompanhamento. Logo, o0s
estudantes precisam do estimulo para prestar atencdo na necessidade de se relatar
0s casos de exposi¢cdes ocupacionais, para, assim, poderem receber as devidas
profilaxias e a adeséo aos tratamentos. (PINELLI, NERI e LOFFREDO. 2016).

As estatisticas de abandono encontradas nas literaturas reafirmam a
precariedade de direcionamento de planos e politicas com o intuito de incentivo ao
aceite e a continuidade clinica da PEP. Por isso, vé-se a importancia da
conscientizacdo de estudantes acerca da importancia da adesdo clinica apoés
acidente com material bioldgico, finalizando até a alta médica, independentemente

da sorologia do paciente-fonte ser reagente ou ndo. (ALMEIDA, et al. 2015).

Estudos relacionados ao ambito da enfermagem também evidenciam que a
percepcao sobre as condutas necessarias é rasa e insuficiente para resolucéo deste
evento infeliz. Em tal contexto, tanto os profissionais quanto o0s estagiarios
apresentaram, em sua maioria, um conhecimento restrito em torno desta temaética,
conduzindo para uma condicao de ansiedade, angustia e inseguranca. O que torna a
situacdo deveras desgastante, considerando o sofrimento fisico e emocional
proporcionado por eventos dessa natureza, para 0 aproveitamento académico apos
a experiéncia frustrada. (NERIS e DIAS, 2015).

Alguns cuidados poés-acidente merecem destaque e foram divididos em
etapas, que vao desde a terapéutica do sitio de exposicdo, depois a notificacéo, e,
por fim, o controle com monitoramento das condi¢cdes dos individuos expostos a
acidentes (MARINO et al., 2001). Sendo eles: tratamento do sitio de exposicao,
notificacdo do acidente, coleta de amostra de sangue do paciente fonte, coleta de
sangue da pessoa ferida e informacdes adicionais como a mensuracao do risco de

contaminacdo e a necessidade de acompanhamento. (CARDOSO et al. 2019).

De antemao, vé-se ainda a extrema importancia de haver distincdo entre as
imunidades individuais dos estudantes e dos profissionais da area da saude, de
modo a identificar e corrigir fissuras na cobertura para moléstias imunopreviniveis.
Quanto aos estudantes, em principal, o aconselhavel é que se efetue as correcdes
previamente ao contato com 0s pacientes, o que reduziria potencialmente as

probabilidades de exposi¢cdo desnecessaria. No Brasil, o preconizado é que todos os
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cidaddos recebam, ao longo das fases da infancia, da adolescéncia e,
posteriormente, da vida adulta, as vacinas contra: BCG, poliomielite, hepatite B,
difteria e tétano, sarampo e rubéola e/ou a vacina triplice viral (sarampo, caxumba e
rubéola) e contra a febre amarela. Em 8 de abril de 2004, a Portaria GM/MS n° 597
tornou obrigatéria, em todo o territério nacional, a apresentacdo de um comprovante
de vacinagao, preenchido de acordo com as definicdes do Programa Nacional de
Imunizacdo, a efeito de matricula nas universidades. A revogacado desta Portaria,
entretanto, determinada pelo Ministério da Saude em 2006 (Portaria GM/MS n°
1.602 de 17 de julho de 2006) expde, principalmente, graduandos de cursos da érea
de saude, que j& sdo naturalmente vulneraveis aos riscos ocupacionais bioldgicos

inerentes as suas atividades académicas profissionais. (NETO, et al. 2010).

Portanto, tendo em vista que a aquisicao ocupacional de HIV, HBV, HVC por
parte dos individuos envolvidos nas atividades do ramo da saude é uma realidade,
evidencia-se a urgéncia da implementacdo de comportamentos preventivos e
seguros, bem como, a correta adesdo aos métodos de profilaxia pos exposicdo de
acordo com o protocolo da moléstia adquirida, o que deve ser meta constante
daqueles que militam na &rea envolvida. Percebe-se também que as estatisticas
envolvendo os alunos do ambito da saide merecem mais estudos especificos. (GIR,
et al. 2008).
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4 METODOLOGIA
4.1 DESENHO DO ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa de carater quantitativo descritivo. Nesse contexto,
este projeto baseia-se na investigacao exploratoria por meio da coleta de dados de
académicos dos cursos de enfermagem, de medicina e de odontologia do ITPAC
PORTO NACIONAL-TO.

A metodologia a ser utilizada no projeto de pesquisa ser4& composta pela
realizacdo de pesquisa bibliografica nos sistemas online de base de dados Scielo,
LiLacs, Pubmed e Google Académico, para que sejam analisados estudos feitos
previamente por outros pesquisadores. Além de uma pesquisa de campo, que sera
feita por meio da aplicacdo de um questionario semiestruturado, com 10 questdes
objetivas para os académicos do curso de Odontologia, de Medicina e de
Enfermagem do ITPAC-Porto Nacional-TO, com o objetivo de avaliar a percepc¢éo de
tais estudantes quanto ao manejo e a profilaxia indicados em caso de exposicao a
material bioldgico. Ademais, serd possivel observar como a Instituicdo responde e
se posiciona para a sensibilizacdo dos seus universitarios da saude a respeito
desses cuidados profilaticos. Para a escolha dos académicos, sera feito um calculo
de amostragem, definindo assim o numero de sujeitos que serdo investigados.
Dessa forma, espera-se encontrar significativo nimero de académicos de Medicina,
de Odontologia e de Enfermagem sujeitos a contato com material biol6gico, que
aleguem desconhecimento quanto as atitudes prioritarias ap0s uma exposi¢ao de

risco.
4.2 LOCAL E PERIODO DE REALIZACAO DA PESQUISA

O local da pesquisa sera o Instituto Tocantinense Presidente Antnio Carlos
Porto - Porto Nacional —TO. O periodo de realizacdo da pesquisa serd apos
aprovacédo do CEP, no 2° Semestre de 2020, a partir do més de agosto e seguindo

até o fim de outubro desse mesmo ano.
4.3 POPULACAO TOTAL

A populacéo total do projeto de pesquisa é composta pelos académicos do

primeiro e segundo periodos e do sétimo e oitavo periodos dos cursos de Medicina,
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de Odontologia e de Enfermagem do ITPAC-Porto, totalizando um namero
aproximado de 150 pessoas.

4.4 AMOSTRA

Tendo conhecimento da improbabilidade e impossibilidade de adesédo de
todo o publico de académicos almejado na pesquisa, faz-se necessario uma

representacéo dessa populacéo para a pesquisa: a amostra. Conhecendo-se que 0

tamanho da amostra € dado por meio do calculo: n = —¢5—5 ; na qual, ‘N’
1+

N

representa o valor da populacéo total (ou seja, 150 pessoas) e que o ‘no’ € dado pelo

p . zk? . PN
céalculo: n0 = R sendo o numerador correspondente ao grau de confianga e o ‘'d’ a

margem de erro da pesquisa.

Assim, delimita-se uma confiabilidade de 95% com margem de erro de 5% e,
empregando-se 0s numeros pré-determinados de valores criticos correlacionados ao

grau de confianga na amostra, concluimos o seguinte calculo:

zk? 1,96 3,8416 _ _ no 38416
n0= %= 4(0,05)2 001 384,16 n = 14 @0-D T (38316) T 109
N 150

Consoante a esse critério estatistico, a amostra desta pesquisa sera
composta por, no minimo, 109 (cento e nove) académicos de medicina, enfermagem

e odontologia, no total.

Dessa forma, o total de académicos que pretende-se abordar com esse
projeto sdo, no maximo, 150 (cento e cinquenta) pessoas.

4.5 CRITERIOS

4.5.1 Critérios de inclusao

e Académicos regularmente matriculados no 1°; 2°; 7° e 8° periodos dos cursos de
Medicina, de Odontologia e de Enfermagem do ITPAC-Porto;

e Académicos que assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE);

4.5.2 Critérios de excluséo

e Académicos de outras instituicdes;
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e Académicos regularmente matriculados em cursos que tangenciem a area de
saude no ITPAC-Porto;

e Académicos da saude que tangenciem a margem de estudo entre 0 1°, 2° e 0 7°,
8° periodo;

e Académicos que nédo assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido;
4.6 PROCEDIMENTOS
4.6.1 Instrumentos de pesquisa

Para a presente pesquisa sera utilizado um questionario elaborado pelas
pesquisadoras, para se coletar informacdes sobre os conhecimentos detidos pelos
académicos quanto a PEP e os principais cuidados a serem tomados nos momentos

imediatos apds a exposicdo acidental ao material biologico.
4.6.2 Estratégia de aplicacéo

Este projeto sera avaliado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do
ITPAC-PORTO NACIONAL-TO e sera colocado em pratica somente apds a sua
aprovacdo. Com o auxilio da IES, sera possivel o contato com os estudantes
participantes em momentos propicios de acordo com os horérios de aula dos
periodos a serem analisados (sendo eles, 1°, 2° e 7°, 8° periodos), de modo que o
professor presente no momento da aula permita o levantamento das informacdes
necessarias ao estudo. Isso acontecera por meio de questionarios impressos,
produzidos e distribuidos pelas préprias pesquisadoras, juntamente com seus
Termos de Consentimento Livre e Esclarecido, para que sejam todos devidamente

preenchidos pelos académicos que aceitarem colaborar com a pesquisa.
4.6.3 Variavel
Nesta pesquisa serdo consideradas as variaveis:

e Area da saude na qual esta cursando docente;

e Periodo cursado pelo docente;

e Quantidades de aulas praticas do docente;

e Quantidades de praticas que envolvam material biolégico de terceiros;

4.6.4 Analise e apresentacdo de dados
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Logo apds a coleta dos dados, esses serdo submetidos na plataforma
Google Forms para assim serem processados e obter-se maior especificidade das
respostas do questionario. Os resultados serdo informados por meio de tabela, no
programa Excel, levando em consideracdo para critério de organizacdo o periodo
académico vigente do aluno voluntario no momento do preenchimento das

respostas.

A exposicdo e contaminacdo dos profissionais de saude em momento de
atuacdo na area sao frequentes, inseridos nesse cendrio, os académicos do ramo,
em especial os de medicina, de enfermagem e de odontologia quando em praticas
nos ambientes hospitalares, unidades de pronto atendimento, clinicas, unidades
basicas de saude ou em outras portas de entrada do doente na sociedade. E,
diversas vezes, eles aparentam estar menos preparados e atentos as

recomendacdes de profilaxia para evitar as possiveis contaminacdes.
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5 DELINEAMENTO DA PESQUISA

Tratando-se de uma pesquisa quantitativa descritiva, considerando-se 0s
levantamentos de dados, as etapas para a realizagdo deste projeto séo,
essencialmente, 6 (seis): classificacdo dos objetivos; instrumentacao dos conceitos e
variaveis; coleta de informagfes; e, por fim, andlise e interpretacdo dos dados

colhidos.

Tendo conhecimento disso, e j& delimitados os objetivos e variaveis, sera

implementado e elaborado um questionario.

E indispenséavel a validacdo do instrumento designado, por esse motivo foi
feita a escolha da utilizacdo de um questionario adaptado a realidade local, tendo
direcionamento para o que se vai pesquisar. O questionario mencionado encontra-se

no apéndice desta pesquisa.

A determinacdo da amostra ja foi apresentada na metodologia, na qual foi
feita uma amostragem sisteméatica tendo como base procedimentos estatisticos, com
a definicdo de margem de seguranca. Desta maneira, a amostra dessa pesquisa
serd composta por no minimo 109 (cento e nove) académicos de Medicina, de
Odontologia e de Enfermagem da FAPAC/ITPAC - Porto.

A coleta dos dados sera realizada no segundo semestre de 2020, no qual,
as pesquisadoras irdo verificar a quantidade de académicos regularmente
matriculados na FAPAC/ITPAC - Porto que estejam cursando (1°, 2° e 7°, 8°
periodos) de Medicina, Odontologia e Enfermagem. Nesse contexto, com base na
distribuicdo de horéarios na faculdade, as pesquisadoras irdo as salas de aula aplicar

0 questionario aos académicos.
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6 ASPECTOS ETICOS
6.1 RISCOS

Tendo em vista que pesquisas que envolvem seres humanos carregam
riscos de aspectos fisicos, econdmicos, emocionais e sociais; 0 presente projeto de
pesquisa traz a possibilidade de riscos psicolégicos, exclusivamente.

O preenchimento do questionario ndo demandara gastos ou qualquer tipo de
investimento financeiro por parte dos académicos participantes, deixando-os isentos
de quaisquer riscos econdmicos durante a colaboracdo com a pesquisa. Ademais,
sera preservada a privacidade do aluno, permitindo que o anonimato do individuo
pesquisado o proteja de perigos de ambito social. Também havera cobertura quanto
aos riscos fisicos nesta pesquisa, pois sua aplicacdo nao requerera procedimentos
invasivos, de modo a nao expor os colaboradores a dor ou a efeitos adversos

referentes a qualquer tipo de ferimento.

Quanto aos riscos de cunho psicologico, existe a possibilidade de mudancas
emocionais apds o preenchimento do questionario. Dentre elas, ressaltam-se
estresse e preocupacdo devido a provavel autorreflexdo em torno da tematica,
correspondentes a lembrancas de possiveis erros passados no que tange ao manejo
correto de uma profilaxia poés-acidente com material biolégico. Por isso, as perguntas
utilizadas conterdo a sensibilidade de ndo provocar alarmes desnecessarios,
buscando a coleta de dados de forma direcionada e com o minimo de carater

pessoal.
6.2BENEFICIOS

As consequéncias deste projeto, apesar de ndo serem imediatas,
predispdem a beneficios a longo prazo, por sensibilizar tanto discentes quanto a
propria IES a respeito da disseminacdo das informacdes das profilaxias. Dessa
maneira, dependendo dos resultados alcancados, € possivel a compreenséo, por
parte da Coordenagcdo de Cursos do ITPAC-PORTO NACIONAL, de melhores
meétodos e instrumentos de ensino que permitam o conhecimento e a adeséao de

posicionamentos ativos de alunos e professores quanto aos cuidados para uma PEP
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de exceléncia, de modo prévio ao contato com 0s pacientes reais. Promovendo,
assim, a formacéo de profissionais treinados e capazes de assumir importantes
papeis na execucdo de medidas fundamentais em episédios dessa natureza, que

sdo recorrentes na vida de enfermeiros, dentistas e médicos.
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7 DESFECHO
7.1 DESFECHO PRIMARIO

O esperado para esse trabalho é a identificacdo das deficiéncias
informativas que os académicos dos cursos de saude do ITPAC-PORTO NACIONAL

apresentam no que tange respeito a profilaxia pos-exposicédo a material biolégico.
7.2DESFECHOS SECUNDARIOS

Espera-se que os resultados obtidos possibilitem a publicacdo em revistas,
congressos cientificos relacionados a area, divulgacdo em eventos, bem como sera
feita a devolutiva dos dados tanto para académicos como também para o corpo
diretorio da FAPAC/ITPAC — Porto, a fim de demonstrar os resultados e estimular

reflexdes explicitadas no projeto.



8 CRONOGRAMA

QUADRO 1 - Cronograma de execuc¢édo da pesquisa
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9 ORCAMENTO

QUADRO 2 — Orcamento de gastos com recursos materiais na realizacao do projeto
de pesquisa.

Gastos com Recursos Materiais
Itens Quantidade Valor Unitario Valor Total
(R$) (RS)
Resma de folha 02 20,00 40,00
de A4

Xerox (n° 1.500 0,25 375,00
paginas)

Encadernacao 08 3,00 24,00

Caneta 20 1,50 30,00

Envelope 15 2,50 37,50

Pasta sanfonada 03 21,00 63,00

TOTAL 569,50

FINANCIAMENTO TOTAL DA PESQUISA

Gastos com Recursos Materiais R$ 569,50

TOTAL GERAL DO INVESTIMENTO R$ 569,50
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APENDICE A: A PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DA SAUDE DO ITPAC-PORTO
FRENTE AO MANEJO E A ADESAO DA PROFILAXIA POS-EXPOSICAO A
MATERIAL BIOLOGICO.

Preencha este questionario para ajudar no mapeamento das principais davidas e
demais receios que permeiam entre os académicos da saude sobre a funcédo e
adesdo da Profilaxia Pos-Exposicdo (PEP), conjunto de estratégias de prevencdo
com carater de urgéncia contra infeccdes. O objetivo desse questionario € analisar
como os estudantes da area da saude da FAPAC-ITPAC / Porto lidam diante
importancia da utilizacdo e manejo da profilaxia pos exposi¢cdo a material bioldgico
(sangue, saliva, secrecdo nasal, liquido amnidtico e demais fluidos). Todas as
informacdes coletadas permanecerao confidenciais. Ao completar esse questionario,
0 académico estad ciente do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido em

concordancia com a pesquisa.

Questionario elaborado pelas pesquisadoras.

Questédo 01.

Em qual curso da area da saude vocé esta matriculado na FAPC/ITPAC - Porto?
( ) Enfermagem

( ) Medicina

( ) Odontologia

Questao 02.
Qual o seu periodo letivo?

()3 ()4 ()5 ()ee ()7 ()8°
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Questdo 03.

Quantas vezes na semana vocé tem contato com aulas praticas (relacionado ao uso
de material perfuro cortante)?

( ) 1vez por semana () 2 vezes por semana

( ) 3vezes porsemana ( )4 ou mais vezes por semana

Questao 04.

Seu cartdo de vacinas esta atualizado?
( )sim

( )néo

() ndo me recordo

Questédo 05.

Vocé ja teve aulas de orientacdo na faculdade sobre como proceder diante da
exposi¢do a material biolégico (PEP)?

() ndo, nunca tive orientagéo

( ) ja ouvi sobre o assunto por terceiros, mas ndo na faculdade

( ) sim, eu tive aulas poucas vezes sobre 0 assunto

( ) tenho aulas regularmente sobre 0 assunto em questéo

Questao 06.

Vocé ja foi exposto a material bioldgico durante suas aulas praticas?

() ndo, nunca fui exposto

() fui exposto uma vez, mas acredito que ndo apresentou risco de contaminagao
() fui exposto, e fiz 0 uso da PEP de acordo com o protocolo de orientacao

() ndo me recordo se ja tive exposicao

Questao 07.
Caso vocé tenha se contaminado anteriormente, ja fez uso da PEP?

( ) nédo, pois ndo achei necessario
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( ) fiz o uso correto da PEP
( ) estou fazendo o0 uso nesse momento

( ) iniciei 0 uso, mas interrompi antes do tempo recomendado

Caso tenha interrompido, qual o] motivo?

Questao 08.

Vocé sabe se algum dos seus colegas ja fez uso da PEP?
( ) conheco apenas 01 que ja fez uso

( ) conheco mais de um colega que ja fez uso

( ) conheco colega(s) que esta em uso no momento

() nao sei informar

Questédo 09.

Vocé conhece o0s passos necessario para realizar as notificacdes dos acidentes por
material biolégico?

( ) néo sei

( ) jative aulas sobre, mas nao consigo lembrar

( ) conheco alguns passos, mas nao todos

( ) eu sei exatamente os passos de como notificar

Questédo 10.

Caso vocé tenha se contaminado nesse exato momento, saberia como proceder na
notificacdo, adeséo e manejo da PEP?

( ) néo faco a menor ideia de como proceder nesse caso

( ) sei como iniciar a adesdo a PEP, mas nao sei 0s passos seguintes

() acredito que saberia melhor os passos nhecessarios caso tivesse alguma
orientacdo nas aulas tedricas/praticas

() sei exatamente como proceder e notificar
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APENDICE B: TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado (a) como voluntério (a) a participar da pesquisa: A
PERCEPQAO DOS ACADEMICOS DA SAUDE DO ITPAC-PORTO FRENTE AO
MANEJO E A ADESAO DA PROFILAXIA POS-EXPOSICAO A MATERIAL
BIOLOGICO.

A JUSTIFICATIVA, OS OBJETIVOS E PROCEDIMENTOS: o fato que nos induziu a
pesquisa foi a aparente fragil percepcao dos académicos da area da saude do Itpac
Porto em relacdo ao uso da profilaxia pos exposicdo e como manejar de maneira
correta, essa percepcdo supérflua pode ser evidentemente influenciada pela grade
curricular dos cursos, na qual, muitas vezes, é evidente o atraso na insercdo de
matérias que discutam sobre o tema. DESCONFORTOS E RISCOS: Os
procedimentos estdo de acordo com os critérios de Etica e Pesquisas em seres
humanos, conforme a resolucdo n°466/12 do Conselho Nacional em Saude,
BRASILIA-DF. Durante a aplicagdo do questionario podem haver os riscos de
desconforto minimo, que podem estar relacionados a constrangimento em nao saber
responder a questdo abordada. Para minimizar este risco, 0s pesquisadores
garantem a nao divulgacdo de nome do académico. O (a) participante podera
desistir de participar da pesquisa a qualquer momento.

FORMA DE ACOMPANHAMENTO E ASSISTENCIA: Os pesquisadores irdo
abordar os alunos do curso de Enfermagem, Medicina e Odontologia que se
adequem aos critérios de inclusdo estando regulamente matriculados do 3° ao 8°
periodo letivos do seu determinado curso.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO E SIGILO: Vocé sera esclarecido (a) sobre a
pesquisa em qualquer aspecto que desejar. Sendo livre a recusar-se a participar,
tirar seu reconhecimento ou interromper a participagdo a qualguer momento. A
participacéo sera voluntaria e a sua recusa nao acarretara penalidades ou perda de

beneficios.
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Os pesquisadores deverdo tratar a sua identidade com sigilo profissional. Os

resultados da pesquisa englobam todos os participantes. Seu nome, ou o material

que identifigue sua participacdo ndo serdo liberados sem sua liberacdo. Portanto
nao sera identificado (a) em publicacdo alguma que possa resultar este estudo. Uma

cOpia serd arquivada juntamente com as pesquisadoras e a outra sera entregue a

VOCE.

CUSTOS DA PARTICIPACAO, RESSARCIMENTO E IDENIZACAO POR

EVENTUAIS DANOS: A patrticipacdo da pesquisa ndo gerara custos a vocé e néo

haverd nenhuma compensacéo financeira adicional. No caso, se houver gastos,

deverd ser prevista uma compensacao financeira que sera calculada de acordo com
0S gastos reais do participante.

O (a) senhor (a) tem garantido os seguintes direitos:

1. De ter resposta a qualquer duvida sobre os procedimentos, riscos e beneficios
relacionados com a pesquisa;

2. De retirar o seu consentimento e deixar de participar do estudo a qualquer
momento, e isso ndo vai implicar em prejuizo de qualquer natureza para sua
pessoa;

Deixar de responder as perguntas que julgar impréprias;
De ter uma sala reservada para responder as perguntas do questionario para
minimizar o risco de constrangimento;

5. De néo assumir qualquer despesa ao participar da pesquisa;

De ter garantida indenizacao diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa.

Solicitamos autorizar também a utilizacdo das informacfes dessa pesquisa
em publicacdes cientificas sem que seu nome apareca. Para obtencédo de qualquer
tipo de informacgdo sobre os seus dados, esclarecimentos, ou criticas, em qualquer
fase do estudo, poderd entrar em contato com a pesquisadora/orientadora Maria
Dilce Wania Rodrigues de Almeida do Nascimento e com as pesquisadoras Barbara
Mota Oliveira e Marcia Beatriz Franco Sousa, nos respectivos contatos telefénicos:
(63) 99961-1045, (88) 99971-2325 e (86) 99800-1654.

Em caso de duvidas ou preocupacdes quanto aos seus direitos como

participante deste estudo, o (a) Senhor (a) podera entrar em contato com o Comité
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de Etica em Pesquisas (CEP) da FAPAC ITPAC PORTO, localizado na Rua 2
Quadra 07- Jardim dos Ipés — Centro — Porto Nacional — Tocantins CEP: 77500-00,
através do telefone (63) 33639674. O horario de funcionamento € das 08:00 as
18:00 horas. O CEP é responsavel pela avaliagdo e acompanhamento dos aspectos
éticos de todas as pesquisas envolvendo seres humanos.

Se o0 (a) senhor (a) concordar em participar desse estudo, solicitamos que
assine este documento, em duas vias, sendo uma delas de sua propriedade,
afirmando que entendeu as explicacdes e que esta de acordo.

Eu, , fui

informado (a) sobre 0 que as pesquisadoras querem fazer e porque precisa da

minha colaboracéo, e entendi a explicacdo. Por isso, eu concordo em participar do
projeto, sabendo que ndo receberei nenhum tipo de compensacao financeira pela

minha participacdo neste estudo e que posso sair quando quiser.

Data: [

Assinatura do participante

Assinatura da coordenadora do projeto

Assinatura da pesquisadora 1

Assinatura da pesquisadora 2
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APENDICE C: CARTA DE ENCAMINHAMENTO AO COMITE DE ETICA E
PESQUISA

Senhor Coordenador

Prof. Dr. Carlinni Vicentini

Coordenador do Comité de Etica em Pesquisa da FAPAC/ITPAC/Porto

Senhor coordenador,

Encaminho o Projeto de Pesquisa intitulado “A PERCEPCAO DOS ACADEMICOS
DA SAUDE DO ITPAC-PORTO FRENTE AO MANEJO E A ADESAO DA
PROFILAXIA POS-EXPOSICAO A MATERIAL BIOLOGICO”, sob a responsabilidade
das académicas pesquisadoras Barbara Mota Oliveira e Marcia Beatriz Franco
Sousa, a ser realizado no Instituto Tocantinense Presidente Antonio FAPAC/ITPAC,

Porto Nacional — TO.

Com o objetivo de analisar como os estudantes da area da saude da FAPAC-ITPAC
/ Porto lidam diante da importancia da utilizacdo e manejo da profilaxia pos
exposicdo a material bioldgico. A pesquisa utilizard a seguinte metodologia:
aplicacdo de questionarios a alunos dos cursos de medicina, de odontologia e de
enfermagem do ITPAC/FAPAC Porto Nacional que possuem contato direto com
pacientes reais em aulas praticas e estagios. A participacdo dos pesquisados dar-
se-a mediante a leitura, obrigatéria, e concordancia, do Termo de Consentimento

Livre e Esclarecido (TCLE), seguindo as normas do Comité de Etica (CEP).

Confirmo que todos a pesquisa seguira ainda 0s seguintes principios:
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- O cumprimento das determinagfes éticas da Resolugcédo N. 466/2012 CNS/CONEP
e da Norma Operacional N. 001/2013;

- Iniciar esta pesquisa apenas ap0os emissao do parecer favoravel emitido pelo CEP;
- A garantia dos pesquisados solicitarem e receberem esclarecimentos antes,
durante e depois do desenvolvimento da pesquisa,

- A garantia do sigilo quanto a identidade dos pesquisados;

- Nao havera nenhuma despesa para esta instituicdo que seja decorrente da
participacdo dessa pesquisa;

- No caso do ndo cumprimento dos itens acima, a liberdade dos pesquisados

retirarem a anuéncia a qualquer momento da pesquisa, sem penalizacdo nenhuma;

Porto Nacional, TO, 01 de outubro de 2019.

Barbara Mota Oliveira

Marcia Beatriz Franco Sousa

Orientador (a): Prof@. Enf. Esp. Maria Dilce Wania Rodrigues de Almeida do

Nascimento
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APENDICE D: TERMO DE COMPROMISSO SOBRE O INICIO DA PESQUISA

PROJETO: A PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DA SAUDE DO ITPAC-PORTO
FRENTE AO MANEJO E A ADESAO DA PROFILAXIA POS-EXPOSICAO A
MATERIAL BIOLOGICO.

PESQUISADOR RESPONSAVEL: Maria Dilce Wania Rodrigues de Almeida do

Nascimento.

PESQUISADORES PARTICIPANTES: Barbara Mota Oliveira e Marcia Beatriz

Franco Sousa.

Eu, Maria Dilce Wania Rodrigues de Almeida do Nascimento, pesquisadora
responsavel pela pesquisa acima identificada, com a anuéncia da IES
FAPAC/ITPAC Porto declaro que conheco e cumprirei as normas vigentes expressas
na Resolucdo 196/1996 do Conselho Nacional de Saude/Ministério da Saude, e em
suas complementares (Resolu¢cdes CNS/MS 240/97, 251/97, 292/99, 340/2004 e
510/2016 e assumo, neste termo 0 compromisso de:

1) Somente iniciar a pesquisa apds sua aprovacao junto ao Comité de Etica em
Pesquisa em Seres Humanos da FAPAC/ITPAC Porto e, nos casos assim previstos
em lei (Resolugdo CNS/MS 196/96, VIII, 4 e CNS/MS 340/04, item VI), na Comissao
Nacional Etica em Pesquisa — CONEP;

2) Caso a pesquisa seja interrompida, informar tal fato ao Comité de Etica e

Pesquisa, de forma justificada;

3) Na ocorréncia de evento adverso grave comunicar imediatamente ao CEP, bem

como prestar todas as informagdes que me foram solicitadas;
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4) Utilizar os dados e/ou informacdes coletadas assegurando a confidencialidade e a

privacidade dos mesmos;
5) Destinar os dados e/ou informacdes coletadas somente para o projeto ao qual se
vinculam. Todo e qualquer outro uso devera ser objeto de um novo projeto de

pesquisa que devera ser submetido & apreciacdo do Comité de Etica em Pesquisa;

6) Apresentar relatério final, sobre o desenvolvimento da pesquisa ao CEP;

Porto Nacional, de de

Profa. Enf. Esp. Maria Dilce Wania Rodrigues de Almeida do Nascimento
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APENDICE E: CARTA DE ENCAMINHAMENTO AO CEP

llImo(a) Sr(a). Coordenador(a) do Comité
de Etica em Pesquisa da Faculdade Presidente Anténio Carlos (FAPAC/ITPAC
Porto) / 77.500-000.

Caro(a) Prof.(®),

Estou enviando o projeto de pesquisa intitulado “A PERCEPCAO DOS
ACADEMICOS DA SAUDE DO ITPAC-PORTO FRENTE AO MANEJO E A
ADESAO DA PROFILAXIA POS-EXPOSICAO A MATERIAL BIOLOGICO” para a
apreciacdo por este comité.

Confirmo que todos os pesquisadores envolvidos nesta pesquisa realizaram a leitura
e estdo cientes do conteddo da resolucdo 466/12 do CNS e das resolucbes
complementares a mesma (240/97, 251/97, 292/99, 340/2004 e 510/2016).

Confirmo também:

1. Que esta pesquisa ainda nao foi iniciada;

2. Que nao ha participacdo estrangeira nesta pesquisa,

3. Que, mesmo que ndo haja, comunicarei ao CEP os eventuais eventos adversos

ocorridos com o voluntario;

4. Que apresentarei o relatorio final desta pesquisa ao CEP;
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5. Que retirarei por minha propria conta os pareceres e o certificado junto a

secretaria do CEP.

Atenciosamente,

Porto Nacional, de de

Pesquisador Responsavel

Nome: Maria Dilce Wania Rodrigues de Almeida do Nascimento

CPF: 976.417.231-87

Instituicdo: FAPAC/ITPAC-Porto (Rua 05, quadra 19, S/N, Jardim dos Girassois,
CEP 77 500 000, Porto Nacional/TO).

Area: Ciéncias da Saude.
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APENDICE F: TERMO DE COMPROMISSO DA INSTITUICAO PARTICIPANTE

Titulo da Pesquisa: A PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DA SAUDE DO ITPAC-
PORTO FRENTE AO MANEJO E A ADESAO DA PROFILAXIA POS-EXPOSICAO
A MATERIAL BIOLOGICO.

Responsavel Institucional:

O Instituto Tocantinense Presidente Anténio Carlos Porto (FAPAC/ITPAC-Porto) esta
de acordo com a execucéo do projeto A PERCEPCAO DOS ACADEMICOS DA
SAUDE DO ITPAC-PORTO FRENTE AO MANEJO E A ADESAO DA PROFILAXIA
POS-EXPOSICAO A MATERIAL BIOLOGICO, coordenado pelo pesquisador Maria
Dilce Wania Rodrigues de Almeida do Nascimento, desenvolvido em conjunto com
as académicas: Barbara Mota Oliveira e Marcia Beatriz Franco Sousa, do ITPAC-
Porto, e assume o compromisso de apoiar o desenvolvimento da referida pesquisa

nesta IES durante a realizagcdo da mesma.

Declaramos conhecer e cumprir as Resolugdes Eticas Brasileiras, em especial a
Resolucdo 466/2012 do CNS. Esta instituicdo esta ciente de suas responsabilidades
como instituicao participante do presente projeto de pesquisa, e de seu
compromisso no resguardo da seguranca e bem-estar dos sujeitos de pesquisa nela
recrutados, dispondo de infraestrutura necesséria para a garantia de tal seguranca e
bem-estar.

Porto Nacional, de de

Assinatura do Responsavel da IES

Maria Dilce Wania Rodrigues de Almeida do Nascimento
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