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RESUMO

A partir da reflexdo critica sobre a realidade e a pratica profissional vivenciada na Urgéncia e
Emergéncia na UBS da Pedreira/Belém/PA, verificou-se que muitos usuarios buscam o
atendimento, de forma equivocada, 0 que impacta na superlotacdo do servico de urgéncia e
emergéncia da UBS Pedreira, prejudicando o atendimento. Pode-se inferir, a partir desta
constatacdo, que ha baixa efetividade na educacdo em salde do usuario. Para tanto, o objetivo
geral deste estudo foi elaborar uma cartilha para esclarecer o usuério acerca do atendimento de
urgéncia e emergéncia prestado na UBS da Pedreira, e 0s objetivos especificos foram facilitar a
disseminag@o do conhecimento acerca dos direitos e deveres da populagdo, 0 acesso a condutas
seguras e efetivas e organizar o fluxo e reduzir o tempo de espera dos pacientes com urgéncia e
emergéncia. As etapas da elaboracdo da cartilha consistiram na observacdo da rotina,
sistematizacdo de seu conteudo atraves da revisdo da literatura, na elaboracdo do roteiro
preliminar e na producdo de uma cartilha, enfatizando adequacédo da linguagem e as ilustracfes
para facilitar a compreenséo, seguida da validagdo pelos profissionais colaboradores. A avaliacao
da versdo preliminar foi realizada pelos profissionais da UBS da Pedreira, que fizeram a
validacdo das informacdes, da linguagem, das ilustracdes, da apresentacdo da cartilha e deram
sugestdes para o seu aperfeicoamento. A versdo final da cartilha apresentou mensagens bem
planejadas, compreensiveis e atrativas, eficazes na transmissdo de orientacfes capazes de

transformar a realidade a partir da modificacdo do comportamento via novos conhecimentos.



1 INTRODUCAO

A superlotacdo nos servigos de atencdo as Urgéncias e Emergéncia é um fen6meno
mundial. As causas que levam ao aumento da demanda por atendimento nos servicos de salde,
especialmente em wurgéncia e emergéncia sdo diversas, refletem questdes sociais,
epidemioldgicas, culturais, além de aspectos relativos a organizagdo do sistema de satde. Logo, é
necessaria a adocdo de estratégias governamentais, institucionais e profissionais para adequar o
sistema local de saude na perspectiva das diretrizes da Politica Nacional de Aten¢do as Urgéncias
e Emergéncia e do SUS (COELHO et al, 2010).

No presente estudo, a reflexdo critica sobre a realidade e a pratica profissional vivenciada
na Urgéncia e Emergéncia na UBS da Pedreira/Belém/PA, permitiu identificar equivocos na
procura do usuario pelos servigos oferecidos, o que se reflete na superlotacdo do servico de
urgéncia e emergéncia da UBS Pedreira, prejudicando o atendimento.

Essa situacdo permite inferir que tal procura equivocada se deve, dentre outros, pela falta
de orientacdo da populacdo acerca dos servicos oferecidos na UBS, implicando em necessidade
de educacdo em saude do usuério. As acOes educativas em saude realizadas na urgéncia e
emergéncia da UBS Pedreira, infelizmente, sdo precarias, mecanicistas, breves e aleatorias, de
acordo com as exigéncias da situacdo. Assim, esse trabalho tem como objetivo elaborar uma
cartilha para esclarecer o usuario acerca do atendimento de urgéncia e emergéncia prestado na
UBS da Pedreira, bem como de facilitar a disseminacdo do conhecimento acerca dos direitos e
deveres da populacdo, o acesso a condutas seguras e efetivas e organizar o fluxo e reduzir o

tempo de espera dos pacientes com urgéncia e emergéncia.



2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 ORGANIZAGCAO DO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA NA REDE DE
ATENCAO A SAUDE

A Rede de Atencdo a Saude (RAS), normatizada pelo Ministério da Saude (MS) através
da Portaria 4.279/2010, sdo arranjos organizativos de ac¢les e servicos de salde, de diferentes
densidades tecnoldgicas, que integradas por meio de sistemas de apoio técnico, logistico e de
gestdo, buscam garantir a integralidade do cuidado (BRASIL, 2010).

As RAS surgem como estratégia voltada para responder de forma continua e integral as
necessidades de saude da populacdo, seja diante das condi¢Ges crbnicas e/ ou agudas, seja
promovendo acdes de vigilancia e promog¢do da saude que consequentemente geram impacto
positivo nos indicadores de saude da populacdo (BRASIL, 2010).

As RAS caracterizam-se pela formacéo de relagdes horizontais entre os pontos de atencéo
com o centro de comunicacdo na Atencdo Priméaria a Saude (APS), pela centralidade nas
necessidades em saude de uma populacdo, pela responsabilizacdo na atencdo continua e integral,
pelo cuidado multiprofissional, pelo compartilhamento de objetivos e compromissos com 0s
resultados sanitarios e econdémicos (BRASIL, 2010).

Considerando a importancia da area de urgéncia e emergéncia enquanto componente da
atencdo a saude e com o proposito de organizar os servicos de atendimento a urgéncia e
emergéncia, algumas medidas governamentais vém sendo adotadas, dentre elas destaca-se a
criacdo da Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias (RUE), instituida pela Portaria
1.600/GM, de 07 de julho de 2011, pelo MS. Esta portaria além de instituir a RUE, reformula a
Politica Nacional de Atencdo as Urgéncias, revogando a Portaria 1.863/GM, de setembro de 2003
(BRASIL, 2011).

A organizacdo da RUE tem a finalidade de articular e integrar o conjunto de tudo aquilo
que serve para prover os servicos de saude objetivando ampliar e qualificar o acesso humanizado
e integral aos usuarios em situacdo de urgéncia nos servicos de saude de forma &gil e oportuna,
no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS) (BRASIL, 2011).

A RUE ¢ constituida pelos componentes: promog¢do e prevengao; a aten¢do primaria em
saude por meio das Unidades Bésicas de Saude (UBS); o SAMU e seus complexos reguladores;
as UPA e o conjunto de servigos de urgéncia 24 horas; as portas de entrada hospitalares de

urgéncia; as enfermarias de retaguarda aos atendimentos de urgéncia (leitos clinicos resolutivos,



unidades de cuidado intensivo, leitos cronicos, etc.) e algumas inovagdes tecnologicas nas linhas
de cuidado prioritarias (infarto agudo do miocardio, acidente vascular encefalico e trauma); além
do programa de aten¢do domiciliar (BRASIL, 2011). Além disso, os componentes devem atuar
de forma integrada, articulada e sinérgica; e de forma transversal a todos os componentes, devem
estar presentes o acolhimento, a qualificacdo profissional, a informacéo e a regulacédo de acesso
(Figura 1) (BRASIL, 2013).

Figura 1 — Componentes da RUE e suas interfaces
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Fonte: SAS/MS, 2011.

Fonte: SAS/MS, 2011.

2.2 SUPERLOTACAO DO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA NA REDE DE
ATENCAO A SAUDE

A superlotacdo nos Servicos de Emergéncia Hospitalar € um fenémeno mundial,
caracteriza-se por: todos os leitos ocupados; pacientes acamados nos corredores; tempo de espera
para atendimento acima de uma hora; alta tensdo na equipe assistencial; grande pressdo para
novos atendimentos. Indica, em Gltima instancia, baixo desempenho do sistema de salude, como
um todo e do hospital em particular, e induz a baixa qualidade assistencial (COMMITTEE ON
THE FUTURE OF EMERGENCY CARE IN THE UNITED STATES HEALTH SYSTEM,
2007).



A superlotacdo nas portas dos servigos de urgéncia e emergéncia produz um impacto
negativo para os pacientes e constitui um motivo de critica a0 modelo assistencial a salde,
causando problemas de dificil gerenciamento (SANTOS et al, 2003).

No Brasil, em 2004, o Ministério da Salde lancou a proposta de Acolhimento com
Classificacdo de Risco nas Unidades de Urgéncias e Emergéncias (PNH) com o objetivo de
organizar o fluxo e reduzir o tempo de espera dos pacientes com urgéncia médica (BRASIL,
2004).

Ainda hoje, a politica de saude, fundamentada em suas principais leis e portarias, ndo tem
sido suficiente para alterar a grande procura por esse tipo de servico. O agravamento da situacao
se da devido as alteraces demograficas, ao incremento de doencas crénicas ndo transmissiveis,
ao aumento da violéncia, a piora das condi¢cdes de vida, a0 mau uso do dinheiro publico, ao
aumento do desemprego, culminando com a crescente insatisfacdo dos usuarios e dos
trabalhadores de servicos de saude (ROCHA, 2005).

No presente estudo, a partir da realidade vivenciada, verificou-se que ha uma grande
demanda na UBS da Pedreira, sendo que tal demanda € decorrente, em algumas situacdes, da
procura equivocada dos servicos de urgéncia e emergéncia em situacdes clinicas que poderiam

ser atendidas, entre outros, na atencédo basica.

2.3 A EDUCACAO EM SAUDE NO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA NA REDE
DE ATENCAO A SAUDE

O Enfermeiro possui como competéncia importante e inerente ao trabalho, a funcédo de
atuar como educador em saude junto a equipe, cliente e familiares, que deve ser continuamente
desenvolvida e avaliada, visto que “a educagdo em satide como processo politico pedagdgico
requer o desenvolvimento de um pensar critico e reflexivo, permitindo desvelar a realidade e
propor acdes transformadoras que levem o individuo a sua autonomia e emancipacao enguanto
sujeito histdrico e social capaz de propor e opinar nas decisdes de salde para o cuidar de si, de
sua familia e da coletividade”(MACHADO et al, 2007).

As acles de ensinar e aprender, cuidar e educar, desenvolvidas no cotidiano do trabalho
de enfermagem requerem instrumentos pedagogicos que possibilitem um processo de reflexdo e
de escolha, para alcangarem bons resultados. A utilizacdo de materiais educativos impressos da

area da saude é pratica comum no SUS. Manuais de cuidado em saude, folhetos e cartilhas sdo



capazes de promover resultados expressivos para 0s participantes das atividades educativas
(ECHER, 2005).

A contextualizacdo na realidade observada permitiu identificar que as a¢des educativas
em salde ndo contemplam as necessidades da populacdo. Para tanto, como estratégia de
intervencdo verificou-se a necessidade da elaboracdo de uma cartilha que permitisse 0 acesso a
informacdo da populagéo, principalmente dos servigos realizados na UBS, visando realizar

educacdo em salde de forma efetiva, provocando mudancas na realidade.



3 METODO

Trata-se do desenvolvimento de uma Tecnologia de Educacdo e de Cuidado, a partir da
elaboracdo da uma Cartilha para esclarecer o usuario acerca do atendimento oferecido quanto a
Urgéncia e Emergéncia na UBS da Pedreira/Belém/PA, ou seja, um material educativo, produto
da reflexdo critica sobre a realidade e a pratica profissional, que visa contribuir para melhorar o
atendimento na UBS.

O local de estudo foi o servico de urgéncia e emergéncia da UBS da Pedreira, que
compreende o atendimento clinico e medicamentoso (nebulizacdo, administracdo de
medicamentos injetaveis, observacdo, transferéncia/encaminhamento de pacientes referenciados
via ambulancia, cadastro de pacientes na central de leitos, RCP, entre outros), e que atende uma
demanda espontanea de cerca de 260 atendimentos diarios ou 7.870 atendimentos mensais,
oriundos de varios bairros de Belém e de alguns Municipios do Estado do Para.

O publico alvo a que se destina 0 material educativo s@o os usuarios de Urgéncia e
Emergéncia da UBS da Pedreira.

A elaboracdo da cartilha para o atendimento do usuario de Urgéncia e Emergéncia deu-se
da seguinte forma, inicialmente foi realizada a observacdo da rotina dos profissionais. Na etapa
seguinte, de sistematizacdo do conteldo, foi realizada uma revisdo da literatura para garantir a
fundamentacéo cientifica (pesquisa em livros, artigos, revistas e meio eletrénico).

Prosseguiu-se com a elaboracdo do roteiro preliminar de uma cartilha, enfatizando a
apresentacdo e o assunto central da publicacdo. Em seguida desenvolveu-se o contetdo da
cartilha, com a atencdo voltada a adequacdo da linguagem popular, de modo a facilitar
compreensdo. Também, considerou-se a necessidade de incluir algumas ilustracGes na cartilha,
com o objetivo de tornar a leitura descontraida e de facil compreensdo (ECHER, 2005).
Finalizando, foi realizada a organizacdo estrutural e de formato do material e sua transformacéo
para um formato passivel de impressao.

A versdo preliminar da cartilha foi submetida a validacdo dos profissionais da Urgéncia e
Emergéncia UBS da Pedreira (equipe multiprofissional). A eles foi entregue, juntamente com a
cartilha, um questionario (Anexo 1), no qual os profissionais foram solicitados a registrar suas
sugestOes no sentido de aperfeicoar o material.

Na sequéncia, foi feita a leitura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE -

Anexo 2), onde foram explicitados os objetivos do produto e como ocorreria a participacdo no



trabalho para os profissionais que aceitaram participar do trabalho e solicitada a assinatura no
TCLE. Destaca-se que, por se tratar de um projeto de intervengdo e ndo propriamente de
pesquisa, ndo foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) e ndo foram utilizados dados
relativos aos sujeitos ou descricdes sobre as situacOes assistenciais (apenas a tecnologia
produzida).

ApOs esse processo, a pesquisadora realizou as adequacfes sugeridas no contetdo e nas
ilustracOes, seguidas do trabalho de edicdo e diagramacéo da cartilha. Posteriormente, a Cartilha
foi impressa, podendo ser disponibilizada aos usuérios.



4 RESULTADO E ANALISE
4.1 A CARTILHA DE ORIENTACAO PARA O USUARIO DE URGENCIA E EMERGENCIA

DA UBS DA PEDREIRA

O texto da cartilha foi escrito, preocupando-se com o0 uso de mensagens breves,
considerando que frases longas reduzem a velocidade do processo de leitura e geralmente os
leitores esquecem os itens de listas muito grandes (THIOLENT, 1986).

As figuras selecionadas foram feitas em funcdo de suas relagdes com o conteldo
abordado no texto. A inclusdo destas figuras na cartilha teve a finalidade de facilitar a
compreensdo da mensagem contida no texto, descontrair ou dar énfase a um determinado assunto.
Para Echer (2005), textos complementados com figuras aumenta a retencdo do contetdo pelo
leitor.

O contetdo desta cartilha continha, além das paginas iniciais (Capa, Elaboracéo e indice),
a Apresentacdo da UBS da Pedreira, a Natureza da UBS da Pedreira, a Natureza do atendimento
de Urgéncia e Emergéncia, a descricdo da Area Fisica e do Acesso ao atendimento de Urgéncia e
Emergéncia, bem como a Triagem dos pacientes atendidos na Urgéncia e Emergéncia. Na
Triagem dos pacientes destacou-se o tipo de atendimento oferecido pela UBS da Pedreira, que
compreende o atendimento clinico e medicamentoso, que se caracteriza pelo servico em nivel
primario (baixa complexidade).

Na sequéncia, a cartilha continha as recomendacBes e informagdes aos pacientes e
acompanhantes, que estavam apresentados na forma de topicos: Referentes ao atendimento do
paciente, Referentes a seguranca dos pacientes e acompanhantes, Referentes a seguranca na
Instituicdo, Referentes ao sigilo e privacidade e Referentes a liberacdo. Além dos Direitos dos

usuarios. No final da cartilha havia o informe da Humanizacdo na Urgéncia e Emergéncia, 0s



contatos da Ouvidoria da SESPA, algumas Bibliografias que tinham sido consultadas para
elaborar o texto e 0 Mapa de localizagcdo da UBS da Pedreira.

A primeira versdo da cartilha, que foi submetida a validacdo pela equipe
multiprofissional, foi intitulada “CARTILHA DE ORIENTACAO PARA O USUARIO DE
URGENCIA E EMERGENCIA DA UBS DA PEDREIRA” (apéndice 1).

Com a elaboracgdo dessa cartilha pretendeu-se fornecer um apoio educacional aos usuarios
e reforcar que a educagdo e a salde sdo préaticas sociais inseparaveis e interdependentes que
sempre estiveram articuladas, sendo considerados elementos fundamentais no processo de
trabalho dos profissionais da saide (BUSS, 1999).

Assim, percebe-se que a cartilha constituiu uma Tecnologia de Educacéo e de Cuidado,
que atendeu a Politica Nacional de Humanizacdo da assisténcia e de Educacdo em saude, pois
priorizou a transmissdo de orientacdes escritas que possibilitam a transformacéo da realidade a

partir da modificacdo do comportamento via novos conhecimentos.

4.2 VALIDACAO DA CARTILHA DE ORIENTACAO PARA O USUARIO DE URGENCIA

E EMERGENCIA DA UBS DA PEDREIRA

Oito profissionais, dentre eles uma enfermeira assistencialista, um médico clinico geral,
quatro técnicos de enfermagem, dois agentes administrativos, colaboraram com a pesquisa.
Quanto ao sexo, seis eram do sexo feminino e dois do sexo masculino.

Os profissionais estavam inseridos na area assistencial da urgéncia e emergéncia da UBS
da Pedreira e estavam cumprindo plantdo noturno no momento da participacdo no estudo. Todos
conheciam o tipo de atendimento de urgéncia e emergéncia realizado na UBS, com experiéncia

de pelo menos 3 anos.
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O médico, a enfermeira e os técnicos de enfermagem desempenhavam fun¢Ges no campo
da educacdo e promocgdo da salde e na assisténcia ao paciente da urgéncia e emergéncia. Os
agentes administrativos desenvolviam atividades administrativas (recepcdo do usuério,
preenchimento das fichas e do livro de atendimento) e forneciam informagdes do funcionamento
do atendimento.

Aos profissionais colaboradores foi solicitada uma leitura, avaliagéo e sugestdes acerca do
contetdo, da linguagem e das ilustracdes da cartilha (conforme o anexo 01). As sugestdes
(inclusdo, reformulagdo e exclusdo) feitas pelos profissionais eram referentes a ajustes do
conteddo e da linguagem. N&o foi verificado sugestdo dos colaboradores para as ilustragcdes da

cartilha, conforme demonstrado no Quadro 01.

Quadro 1 — Sugestdes feitas por profissionais colaboradores para a inclusao, reformulacdo e a

exclusdo de informagdes no texto, que foram incorporadas na cartilha.

ANALISE SUGESTAO
Quanto ao conteudo Inclusao Reformulacao Exclusdo
Titulo In,dic.ar qual o i i
publico-alvo
Incluir a Crise de
Sinais e sintomas pedra na vesicula, e a - -
crise renal.

Retirar o horario,
pois depende do
- - nimero de fichas
entregues pela
manha.

Horario de expediente
do curativo

Incluir o endereco do
Endereco do CEMO CEMO - -

Incluir o topico: Em
Medicacdo com receita | casos de aplicacdo de - -
injetavel com receita.

Art. 331 do c6digo Penal | 'MCulr 0 Art:331, do ] _
codigo Penal.
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Quanto a linguagem Inclusdo Reformulagao Exclusdo
Significado de prurido Coceira - -
Significado de - .
r?iperemese VVOmitos excessivos - -
Quanto as ilustraces* Inclusdo Reformulagao Exclusdo

* Os colaboradores nao fizeram sugestdes no topico ilustracdes da cartilha.

Fonte: UBS da Pedreira, 2014.

Na decisdo a respeito da inclusdo ou ndo das sugestbes na cartilha, levou-se em
consideracdo o impacto na rotina, o carater cientifico e grafico da mudanca sugerida.

Houve uma sugestdo para inclusdo dos valores de sinais vitais alterados (Temperatura,
Pressdo Arterial e glicemia). Esta sugestdo ndo foi incluida, pois o usuario ndo possui a obrigacao
de conhecer os valores dos sinais vitais alterado, o que também pode gerar distorc¢des, haja vista
gue um unico valor isolado ndo caracteriza determinada alteracéo.

Todos os colaboradores fizeram avaliacdo positiva da cartilha, destacando a adequacao do
conteddo a necessidade dos usuarios e a linguagem considerada facil para o entendimento. Esses
aspectos foram considerados vitais para promover o interesse dos usuarios na leitura da cartilha.

O desenvolvimento da cartilha educativa, na qual a equipe multiprofissional do servico de
atencdo a saude em urgéncia e emergéncia atuou efetivamente no processo de desenvolvimento
do material, mostrou-se eficaz na conducdo do alcance do objetivo proposto, estimulando novas

estratégias educativas.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

A experiéncia da construcdo desta cartilha educativa, realizada mediante processo
participativo da equipe multiprofissional como preconizado nos fundamentos tedricos atuais em
termos de promocéo a salde, demonstrou que o desenvolvimento deste processo € viavel e pode
ser aplicado na elaboracdo de materiais educativos destinados a educacdao e promocao da saude
de usuério de urgéncia e emergéncia da UBS da Pedreira.

Salienta-se que este material foi produzido para o grupo de usuarios que procura
atendimento na UBS da Pedreira, ou seja, uma cartilha padronizada institucionalmente. Esta
limitacdo revela que ndo € possivel abranger outras diversidades de realidades. Torna-se
necessario incorporar as dimensdes, valores, puablico-alvo, e até mesmo padrdes de linguagem
peculiares de determinadas instituicbes para possibilitar sua aplicabilidade em cada local. Isso

requer a adaptacdo desta cartilha ou mesmo a producdo de novos materiais.
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APENDICE 01

CARTILHA DE ORIENTACAO PARA O USUARIO DE URGENCIA E EMERGENCIA
DA UBS DA PEDREIRA (PDF)
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ANEXO 1
Questionério para validacdo da cartilha educativa

N9

No caso de existir algum campo em que vocé assinalou “ndo” como resposta, indique a pagina
e 0 paragrafo, expresse a sua opinido e dé as suas sugestdes para o aperfeicoamento da cartilha:

TOPICO 1: Informagdes Uteis no atendimento do usuario de Urgéncia e Emergéncia da UBS da Pedreira
1. Quanto ao contetdo:
a) As informagdes estdo corretas? Sim () N&o ()

b) As informacdes sdo apropriadas ao publico-alvo? Sim () Néo ()

c) As informac0es sdo apresentadas em um contexto pertinente com o do puablico-alvo? Sim () Nao ()

2. Em relagdo a linguagem:
a) E compreensivel e conveniente ao publico-alvo? Sim () Néo ()

b) Todos os conceitos importantes sdo abordados de forma clara e objetiva? Sim () N&o ()

c) Vocé observou algum erro ou idéia prejudicial em relacdo as informacdes contidas neste topico da cartilha?
Sim () Néo ()

3. Em relacéo as ilustraces (figuras, desenhos):
a)A composicao visual € atrativa e bem organizada? Sim () Néao ()

b) A quantidade de ilustracBes é adequada? Sim () N&o ()

c) As ilustragBes sdo pertinentes? Sim () Néo ()

TOPICO 2: Avaliagéo geral da cartilha
Em relagdo a estrutura/formato:
a) O tamanho (dimensdes) do material estd adequado? Sim () Néo ()

b) O tamanho do texto é adequado (nimero de paginas)? Sim () Néo ()

c) Apresentacao do material estd adequada (capa, cores utilizadas)? Sim () Nao ()

d) Opinido final apos a leitura?




17

ANEXO 2

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido do Profissional
Prezado(a) Senhor(a)
Eu, aluna do curso de Especializacdo em Linhas de Cuidado em Enfermagem — Opcdo Urgéncia e
Emergéncia, venho solicitar a sua colaboracdo como profissional, na validacdo de um material
educativo para usuarios dos servicos de Urgéncia e Emergéncia. Esclareco que suas informacgdes
a mim confiadas serdo sigilosas, garantindo o anonimato ao informante. A sua participacdo no
estudo é livre, podendo desligar-se do mesmo a qualquer instante sem prejuizos a sua pessoa. Os
dados obtidos serdo organizados e poderdo ser apresentados em eventos cientificos. As
informacGes contidas no questionario de validagdo do material serdo transcritas sem qualquer
identificacdo do informante.
O estudo “Cartilha para o esclarecimento do Usuario acerca do Atendimento de Urgéncia e
Emergéncia na UBS da Pedreira/Belém/PA” tem o seguinte objetivo: elaborar um material
didatico para esclarecer o usuario acerca do atendimento de Urgéncia e Emergéncia, bem como
de facilitar a disseminacdo dos direitos e deveres da populacdo, o acesso a condutas seguras e
efetivas e organizar o fluxo e reduzir o tempo de espera dos pacientes com urgéncia e
emergéncia.
Informamos que, no caso de davidas o colaborador podera entrar em contato com a aluna.
Ainda, esclareco que os colaboradores junto ao estudo ndo sofrerdo qualquer 6nus financeiro e
que ndo havera remuneracao. A participacdo no trabalho € livre e de espontanea vontade. Toda e
qualquer davida verbalizada pelo colaborador a aluna seréo esclarecidas.
Este termo sera preenchido em duas vias, sendo uma entregue ao participante do estudo.
Nome (iniciais):
N° do RG:

Diante do exposto sinto-me suficientemente esclarecido e concordo em participar do trabalho

respondendo ao questionario de validacdo do material educativo, assinando logo a seguir.

Assinatura do colaborador Aluna do curso de Especializacdo

Belém, / /




