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RESUMO

O tratamento inadequado dos residuos solidos de salde pode gerar riscos ambientais, que
ultrapassam os limites dos estabelecimentos de salde, podendo acarretar doencas, além
do prejuizo na qualidade de vida da populacdo. A populacdo em geral e profissionais de
saude devem ter acesso a informacgdes sobre 0 uso correto dos medicamentos e assim,
sobre o descarte racional dos medicamentos vencidos e as sobras de tratamento. Um
caminho para disponibilizar a informacéo ¢é através da educacdo permanente em salde,
que é conceituada como uma aprendizagem no trabalho, no qual o processo de aprender e
0 ensinar se incorporam ao cotidiano das praticas de trabalho das pessoas e das
organizagfes. Os cursos podem ser utilizados para promover este desenvolvimento
profissional e, para tal, existem varios métodos de elaboracdo de cursos que podem ser
seguidos. Acredita-se que a utilizacdo do ensino a distancia pode ser uma modalidade
utilizada e que ira auxiliar na potencializacdo dos programas de educagdo permanente e
proporcionar, o desenvolvimento pessoal dos profissionais que trabalham na satde para
transformarem o seu entorno. Obijetivos: Elaborar e validar um curso na modalidade a
distancia sobre o descarte racional de medicamentos. Métodos: Estudo de elaboracédo e
validacdo de um curso na modalidade de ensino a distancia, utilizando o desenho
instrucional ADDIE. O modelo ADDIE, é bastante utilizado e esta dividido nas seguintes
etapas: (1) Analise, (2) Projeto, (3) Desenvolvimento, (4) Implementacéo e (5) Avaliacéo.
A concepcdo do curso compreende as fases da analise, projeto e desenvolvimento. Foram
pesquisados artigos cientificos em bases de dados eletrdnicas como a Biblioteca Virtual
em Salde, utilizando os descritores educacdo em salde ambiental, educacdo a distancia,
residuos de servicos de salde e medicamentos. Os artigos deveriam ter sua publicacédo
entre os anos de 2014 a 2019, estar disponiveis na integra de forma gratuita e nos idiomas
inglés e portugués. Ja a execucdo do curso diz respeito as fases de implementacdo e
avaliacdo. As fases do modelo se integram e se complementam. Foi realizada a validacéo
de contelido, apds a construcdo do curso, por um painel de experts na area (especialistas
em ambiente virtual de aprendizagem, em processos de ensino a distancia, em vigilancia
sanitaria, em residuos de servigos de saude e em Letras) com experiéncia de, no minimo,
dois anos. A validacdo semantica, contou com a participacao de profissionais da area da
salde, também com, no minimo, dois anos de atuacdo profissional, que sdo o publico-
alvo do curso. As mudancas somente foram realizadas a partir de 100% do consenso de
concordancia dos especialistas nas etapas de validagdo. O projeto foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade Pernambucana de Pesquisa, com o nimero de
aprovacdo: 3.851.795. Resultados: Foi desenvolvido um curso autoinstrucional na
modalidade ensino & distancia sobre o descarte racional de medicamentos. O contetido do
curso foi criado apos diagndstico obtido a partir da leitura de artigos cientificos e outros
estudos feitos pela mesma equipe de pesquisadores. O levantamento dos principais
pontos pesquisados; deu origem ao plano de ensino, as unidades tematicas, 0 processo de
avaliagdo e o tempo de duracdo do curso. As unidades tematicas desenvolvidas foram: o
que é o descarte racional de medicamentos, residuos sélidos de saude e as legislacdes
federais e estaduais vigentes, logistica reversa de medicamentos e promocdo de
informacdes sobre o descarte racional de medicamentos. Apds a elaboracdo do curso, este
passou pela validacdo de conteudo com experts e, posteriormente, por uma validacéo
semantica com profissionais da saude, que sédo o publico-alvo do curso. Conclusédo: O
curso elaborado foi validado, sendo um produto técnico possivel de ser acessado por
profissionais de saude na modalidade a distancia, multiplicando as informac6es sobre o



descarte de medicamentos, qualificando as orientacdes acerca do tema para 0s usuarios
do medicamento e conscientizando sobre 0s riscos ambientais e sociais dessa pratica.

Palavras-chave: educacdo em salde ambiental, educacdo a distancia, residuos dos
servigos de saude, medicamentos.
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I. INTRODUCAO

Em 2 de agosto de 2010 foi instituida no Brasil a Lei n° 12.305! que fala sobre a
Politica Nacional de Residuos Solidos. Nesta lei, os residuos sélidos sdo "todo material,
substancia, objeto ou bem descartado resultante de atividades humanas em sociedade,
cujas particularidades ndo viabilizem o seu lancamento na rede publica de esgotos ou em
corpos d’agua, ou exijam para isso solug¢des técnica ou economicamente inviaveis diante
da melhor tecnologia disponivel”. S&o considerados residuos de saude aqueles gerados

nos estabelecimentos de saide, como os medicamentos vencidos e residuos quimicos.

Os profissionais de salde e a populacdo devem ter acesso a informagdes sobre o
descarte racional de Residuos Sélidos de Saude (RSS), dentre eles os medicamentos
vencidos e as sobras de tratamento, no entanto, estudo realizado em comunidades
brasileiras demonstra que a maioria da populacdo relata ndo ter conhecimento sobre a
maneira correta de descarta-los e utilizam o lixo comum (doméstico) como local de

descarte.?

E notorio, nos estudos, a falta de informacdo da populacdo quanto a maneira
correta de descartar os medicamentos que ndo sdo utilizados pelo consumidor e/ou
aqueles que estdo vencidos. O descarte de medicamentos em lixo comum pode
desencadear sério comprometimento a satde publica quando € levado em consideracao o
cendrio nacional no qual existem pessoas que sobrevivem de restos adquiridos nos aterros
sanitarios ou lixfes a céu aberto da cidade e se tornam assim vulneraveis aos riscos que

esse tipo de produto pode trazer.3>

Piveta e colaboradores® em 2016 realizaram um estudo com estudantes dos cursos
de medicina, farméacia e enfermagem de uma universidade publica do Parana e observou

que, dos medicamentos vencidos ou sobras de tratamento, 63% da popula¢do em estudo
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promove o descarte em lixo doméstico, 21% utiliza locais especificos para o descarte
racional e 11% fizeram uso do esgoto sanitario como local para descarte de

medicamentos.

Os dados da pesquisa de Vaz (2014)* realizada com clientes de uma farmacia
comercial, localizada em uma col6nia agricola na cidade de Brasilia — DF demonstra que
78% dos entrevistados, relata utilizar o lixo comum como principal meio para o descarte
de medicamentos vencidos. Em segundo lugar, observou-se que 13% dos entrevistados
faziam o descarte em vaso sanitario, seguido por outros 3% da amostra, que informou
utilizar as demais formas como pia/tanque. Apenas 3% relata entregar o medicamento
vencido para alguma instituicdo de saude, enquanto que outros 3% desta populacdo em
estudo afirmou que utilizam a medicacdo mesmo quando a mesma esta fora do prazo de

validade.

Um estudo internacional realizado por Kelly e colaboradores’, em lares
australianos que teve como populacdo 166 participantes, verificou a pratica inadequada
do descarte de medicamentos uma vez que a eliminacdo de medicamentos no lixo comum
foi relatada com maior frequéncia por 16,2% dos participantes, a qual era composta por
jovens com idade entre 18 e 44 anos, enquanto que outra parcela, 81,4% da amostra que
tinha idade de 45 anos ou mais, relatou realizar o descarte de medicamentos pelo ralo da

pia/tanque.

Portanto, o descarte de medicamentos vencidos ou as sobras de tratamento quando
realizados diretamente na pia, no vaso sanitario ou no lixo comum trata-se de um
problema ambiental e de saude publica, tendo em vista que nestes tipos de descarte, 0

farmaco e/ou seus metabdlitos ndo sdo submetidos a nenhum processo quimico, o que
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consequentemente, leva uma grande quantidade de substancias a atingir as estacdes de

tratamento e 0 meio ambiente. 8

O tratamento inadequado dos RSS pode gerar riscos ambientais que ultrapassam
os limites dos estabelecimentos de saide, podendo acarretar doengas, além do prejuizo na
qualidade de vida da populacao que, de forma direta ou indireta, possa ter contato com o
material descartado, seja no momento do seu transporte para fora do estabelecimento,
durante o seu tratamento ou destinacdo final. Os impactos ambientais provenientes do
gerenciamento inadequado dos residuos hospitalares podem atingir grandes proporcoes,
levando a contaminacdes e altos indices de infeccao hospitalar, podendo até mesmo levar
a geracdo de epidemias por conta das contaminacdes do lencol freatico causadas pelos

varios tipos de residuos provenientes dos servicos de satde.’

Atualmente, j& se tem verificado a existéncia de farmacos em éaguas e no solo.
Essa contaminacdo advem da prética do descarte irracional de medicamentos, da
excrecdo de metabolitos, moléculas de farmacos alteradas quimicamente, por meio das
fezes ou urina de homens e animais, 0s quais ndo sdo eliminados no processo de
tratamento a que sdo submetidos os esgotos, e aqueles gerados a partir do uso de

medicamentos veterinarios.1®

A contaminacdo gerada pelo descarte irracional de medicamentos representa um
importante alerta para as escassas reservas de dgua limpa que ainda existem no mundo,
diante de uma populacdo em constante crescimento. Os possiveis efeitos toxicos sobre 0s

ecossistemas e 0 ser humano sdo reais, notorios e objetos de estudo em todo 0 mundo.*

As caracteristicas quimicas dos farmacos, quando descartados inadequadamente,
demonstram um risco potencial a saide publica e ao meio ambiente, pois seus residuos

contém alguns componentes resistentes, de dificil decomposi¢do, que podem levar a
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contaminacéo do solo e da adgua. De fato, no mundo todo, analises realizadas em esgoto
doméstico, aguas superficiais e subsolos alertaram para a presenca de moléculas de

farmacos como antibioticos, anestésicos, hormonios, anti-inflamatérios, entre outros.*2

As propriedades fisico-quimicas dos medicamentos tém ligagdo direta com sua
metabolizacdo, degradacdo ou destinacdo final durante o tratamento dos esgotos. Devido
a diversidade e complexidade estrutural das moléculas dos farmacos, estas demonstram
certo grau de resisténcia quanto ao tratamento convencional que é aplicado aos esgotos
nas estacdes de tratamento e, assim sdo consequentemente descartadas em aguas naturais.
Esta presenca de residuos de farmacos em ambiente aquéatico é um fato que demonstra

uma dificuldade adicional associado & escassez de tratamento de esgotos no Brasil.®

No momento, as leis brasileiras consideram como perigosos para a satde publica
e meio ambiente o0s seguintes residuos de medicamentos: produtos hormonais;
antimicrobianos;  citostaticos;  antineoplasicos;  imunossupressores;  digitalicos;
imunomoduladores e antirretrovirais. A classe dos antibi6ticos é tida como extremamente
prejudicial ao meio ambiente, pois, quando se tem locais expostos ou contaminados por
esses farmacos, as bactérias presentes ali podem adquirir resisténcia ao farmaco, ja que

tais organismos apresentam um material genético com elevado potencial de mutag&o.™

Outro aspecto relevante sobre o descarte incorreto de medicamentos € que as
pessoas ndo sdo 0s Unicos que podem ser afetados por esta pratica indevida, os animais
também estdo susceptiveis a prejuizos oriundos destas acdes, tendo em vista que alguns
medicamentos, como por exemplo, os estrogénios, podem interferir no sistema endécrino
de espécies aquaticas, feminizando o0s peixes machos e, consequentemente,

desencadeando um desequilibrio na natureza.™®
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As possibilidades de destinacdo para medicamentos em desuso ou vencidos sao a
reutilizacdo e o descarte. Nos Estados Unidos, o FDA (Food and Drug Administration),
orgédo governamental norte-americano, nao proibe a reutilizacdo de medicamentos validos
e permite que esta pratica seja regulamentada, particularmente, em cada estado. Com isto,

muitas farméacias recebem medicamentos vencidos ou em desuso.°

No Canadd, a grande maioria das farmacias participa do programa de
recolhimento de medicamentos (Medications Return Program-MRP) criado em 2001, o
qual foi adotado pela Associacdo Nacional de Autoridades Regulatérias de Farmacia do
Canada. Existem também programas de recolhimento de medicamentos na Europa,
estando os maiores na Itdlia e na Franca. A Agéncia Europeia de Avaliacdo de Produtos
Médicos (European Agency for the Evaluation of Medicinal Products-EMEA) também

incentiva que medicamentos em desuso ou vencidos devem retornar as farmécias.*©

O que se percebe no Brasil € que muitos dos estabelecimentos como distribuidoras
de medicamentos, farmécias, drogarias, hospitais e indUstrias ndo possuem pessoal com
conhecimento sobre disposicdo adequada de RSS, fiscalizagdo e orientacdo sobre o
processo de descarte racional e, geralmente, quanto mais distante dos grandes centros,
menores sdo 0S recursos, inclusive o humano, para a viabilizacdo da destinagéo

apropriada dos residuos.'*

A promocao e a divulgacdo do conhecimento acerca desse assunto sdo o ponto de
partida para que muitos estabelecimentos iniciem o seu processo de adequagéo e para que
se intensifiqguem a fiscalizagdo e a cobranga por medidas que minimizem a disposicéo
inadequada de residuos provenientes de medicamentos. Observa-se assim uma caréncia
de orientacdo técnico-cientifica que tenham como base os aparatos legais em vigor no

Brasil, caracterizada por uma escassa disponibilidade de dados e informag6es com rigor
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cientifico no que concerne as possibilidades de manejo e tratamento corretos desses

residuos.*

A situacdo do descarte inadequado de medicamentos também pode ser
minimizada quando houver um maior fluxo de informacéo para a sociedade. Diante disto,
um profissional que tenha acesso ao conhecimento necessario poderia influenciar
diretamente a realidade local, atuando como multiplicador do conhecimento sobre o

descarte racional de medicamentos.

Sobre a lacuna de conhecimento para os profissionais de salde acerca do descarte
racional de medicamentos, um estudo realizado com académicos do curso de farmécia e
farmacéuticos do Estado do Piaui demonstrou que, em relacdo ao grau de conhecimento
do local adequado para descarte de medicamentos, 41% dos alunos do primeiro periodo
do curso de farmacia, 50% dos alunos do quinto periodo e 70% dos académicos de
farméacia do nono periodo, afirmaram possuir a instrucdo adequada sobre a tematica. Ja
entre os farmacéuticos, 92% reconheceram possuir o entendimento sobre o descarte

racional de medicamentos.!®

Este mesmo estudo observou que, com relacdo a destinacdo dos medicamentos
vencidos ou inadequados para o0 uso, os estudantes de farméacia relataram que o lixo
doméstico foi o destino mais utilizado. Observou-se também que 46% dos farmacéuticos
entrevistados doam as sobras de medicamentos para entidades, o que elucida uma maior
responsabilidade para com os riscos e danos causados pelo acumulo de medicamentos,

além de consciéncia social e ambiental por parte dos profissionais.®

Amarante e colaboradores em 2017°, no Estado de Santa Catarina, realizaram
pesquisa com profissionais da salde atuantes em unidades de saude e em unidades

hospitalares e observou que, nas unidades de saude participantes do estudo, 56% dos
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profissionais ndo receberam nenhuma orientacdo ou capacitacdo quanto ao gerenciamento
de RSS e 34% deles desconheciam a forma de descarte adequado. Com relacdo ao
descarte de medicamentos vencidos, 40% dos profissionais das unidades de saude
afirmaram devolver ao 6rgdo que comercializa, enquanto cerca de 32% usam o lixo

comum para descarte de medicamentos vencidos.

Ja com relacdo aos profissionais atuantes em unidades hospitalares, 47%
relataram participar de capacitacbes mensais sobre o tema gerenciamento de RSS e 33%
deles relataram devolver ao 6rgao que comercializa aquelas medicacdes que estdo fora do
prazo de validade. Conforme relatado por 58% dos participantes do hospital, as sobras de
medicamentos foram descartadas em recipientes especificos para residuos quimicos; um
percentual de 66% dos participantes do hospital relatou descartar os frascos de

antibidticos em recipientes para residuos quimicos.®

No Brasil, a resolucdo RDC n° 306 de 7 de dezembro de 2004 da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) dispdem sobre as técnicas legais para o
manejo, o tratamento e disposic¢des finais dos RSS visando preservar a satde publica e o
meio ambiente. De acordo com esta resolucdo, os préprios servicos de saude sdo
responsaveis pelo gerenciamento dos seus residuos solidos de saude, por exemplo, 0s

préprios hospitais e laboratérios.

A educagdo em salde pode ser descrita como a realizagdo de mudangas em
comportamentos e atitudes que possam ser prejudiciais a saude da populagdo ou do
individuo, naqueles lugares onde os fatores de risco sdo identificados e quantificados,
além da necessidade da disposicdo das pessoas da comunidade em integrar programas de

mudanc¢a comportamental orientados por especialistas em salde e em riscos de doenca.
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Espera-se que com essas acdes haja uma melhoria no estado de saude daquela

comunidade.t’

Ainda abordando a questdo da educacdo em saude, no Brasil foi instituida a
Portaria n° 1996, em 20 de agosto de 20077, a qual define novas diretrizes e estratégias
para a implantacdo da Politica Nacional de Educacdo Permanente em Saude. Nesta
portaria, a educacdo permanente em salde é conceituada como uma aprendizagem no
trabalho, no qual o processo de aprender e 0 ensinar se incorporam ao cotidiano das
praticas de trabalho das pessoas e das organizacGes, levando em consideracdo 0s
problemas enfrentados na realidade diaria dos servi¢os de saude, bem como todos os

conhecimentos e experiéncias prévias dos profissionais e académicos da saude.*®

Essa educacdo permanente em salde pode acontecer de diversas maneiras e
formatos distintos, sendo uma dessas possibilidades a modalidade de Ensino a Distancia
(EaD). O Decreto n° 5.622 de 19 de dezembro de 2005, em seu Artigo 1°, conceitua a
modalidade de educacdo a distancia como: modalidade educacional na qual a mediacéo
didatico-pedagdgica nos processos de ensino e aprendizagem ocorre com a utilizacdo de
meios e tecnologias de comunicagdo e informacdo, com estudantes e professores
desenvolvendo atividades educativas em lugares e tempos distintos. O artigo 20° deste

mesmo decreto possibilita 0 uso da modalidade EaD para fins de educacéo profissional.®

O modelo de educagdo a distancia tem sido um dos mais discutidos ao redor do
mundo nos Ultimos anos. Nesta modalidade existe uma interacdo e integracdo entre
comunidades, gerando o processo de aprendizagem e equidade social, onde € possivel
integrar 0s objetivos de aprendizagem com 0s objetivos sociais propostos pela

modalidade. Uma das propostas da educacdo a distancia € gerar um acesso igualitario a
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educacdo para cidaddos que ndo tém a oportunidade e 0s recursos para ter acesso as

instituicdes educacionais que ofertam cursos presenciais.?

A educacéo a distancia pode utilizar uma série de recursos, dentre eles, o uso de
recursos audiovisuais utilizado na area da salide ganhou uma notoriedade especial na
Gltima década por conta da incorporacdo de diversas estratégias de ensino nas quais se
busca aumentar o realismo frente as situacfes que os estudantes enfrentardo no ambiente
de trabalho, aspectos estes que podem ser reproduzidos com maiores detalhes naqueles

treinamentos que utilizam material audiovisual.?

Os materiais didaticos também sdo recursos que merecem uma atengdo especial
quando se trata de EaD e da qualidade desta, pois nessa modalidade de ensino, 0s
materiais didaticos, em seus mais diversos formatos, sdo responsaveis pela organizacao,

desenvolvimento e dindmica de todo o processo educativo. 22

Outro ponto essencial para um bom aproveitamento da modalidade de ensino a
distancia ¢é a qualidade do conteudo proposto aos participantes. Os recursos que otimizam
a qualidade do contetdo disponibilizado englobam: ser interativo com audio, imagens,
animacdo, suporte multimidia, simulacdo e animacdo de cursos, além de atividades de
aprendizagem para acrescentar ao trabalho, perguntas e testes.?® Sendo assim, acredita-se
que o uso da modalidade EaD pode ser bastante produtivo quando aliado aos programas

de educacdo em salde.

Desta forma, as estratégias do ensino a distancia nos programas de educagédo
permanente em salde demonstram a possibilidade de ampliacdo do saber profissional,
auxiliando o desenvolvimento da aprendizagem, seja dentro ou fora da instituicdo de

salde. Essa modalidade de ensino e aprendizagem também possibilita que, ainda que nédo
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estejam em espacos e tempos ndo compartilhados, exista uma troca de experiéncias que

contribuam para a construgio do conhecimento.?

O modelo ADDIE ¢ bastante utilizado no arquétipo instrucional classico, por isto
sendo escolhido para ser fazer parte deste projeto e esta dividido nas seguintes etapas: (1)
Analysis — Analise, (2) Design — Projeto, (3) Development — Desenvolvimento, (4)
Implementation — Implementacdo e (5) Evaluation — Avaliacdo. Essas etapas estdo
distribuidas em dois grandes momentos conhecidos como: Concepc¢do e Execucdo. A
Concepcdo compreende as fases da analise, projeto e desenvolvimento, engquanto a
Execucdo diz respeito as fases de implementacdo e avaliacdo. As fases do modelo se

integram e se complementam.?

Os processos de validagéo de cursos e tecnologias educacionais sdo baseados no
principio de que é fundamental avaliar a legitimidade e a credibilidade do
curso/instrumento elaborado e produzido antes que seja difundido e/ou distribuido ao
publico-alvo. Da mesma forma, o estudo de validacdo de contetdo é primordial para
avaliar a representatividade e clareza de cada item proposto, para que seja aplicavel
aquela populacéo alvo. E necessaria validagdo por meio de instrumentos que considerem

aspectos de contetido, estrutura e organizagio.?

Diante da necessidade de uma maior propagacdo de informacgdes acerca do
descarte racional de medicamentos, a elaboracdo de um curso de atualizacdo em EaD,
para profissionais de salde, com esta teméatica demonstra uma relevante estratégia a ser
seguida. Em seus campos de atuacdo espera-se que os profissionais de saude que
participem do curso se tornem propagadores de informacdes para a comunidade em geral,

contribuindo para uma maior conscientizacdo sobre o descarte racional de medicamentos.
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Il. OBJETIVOS

2.1 Objetivo Geral

Elaborar e validar um curso na modalidade a distancia sobre o descarte racional de

medicamentos voltado para os profissionais de saude.

2.2 Objetivos especificos

Considerando a elaboracdo de curso na modalidade EaD sobre descarte racional

de medicamentos, pretende-se:

Definir publico-alvo, necessidades locais e recursos disponiveis;

Realizar a selecdo dos conteudos para a definicdo da matriz instrucional;
Identificar os objetivos de aprendizagem;

Elaborar o plano de ensino;

Organizar os contetdos em modulos e unidades pedagdgicas;

Elaborar o desenho do curso;

Realizar validacdo do conteudo do curso por meio de painel de especialistas;

Realizar a validacdo semantica por profissionais de saude.

vV VvV Vv VvV V¥V V YV VY V

Implementacdo do curso em plataforma de cursos EaD da Faculdade

Pernambucana de Saude.
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11l. METODOS

3.1 Tipo do estudo

Desenvolvimento de material didatico instrucional desenvolvido através do estudo
de elaboracéo e validagdo de um curso na modalidade de Ensino a Distancia utilizando o
desenho instrucional ADDIE. A sigla ADDIE representa as etapas do modelo, que sdo: A
— Analysis (analisar); D — Design (projetar); D — Development (desenvolver); | —

Implementation (implementar) e E — Evaluation (avaliar).?®

3.2 Contexto do estudo

A motivacdo para desenvolver a pesquisa e esse produto técnico veio da minha
observacdo pratica no servico e na docéncia, como farmacéutica, professora e profissional
de saude atuando em sala de aula, na dispensacdo do medicamento em unidade de saude e
ambiente hospitalar e percebendo a necessidade de multiplicar os conhecimentos
adquiridos na minha formac&o acerca do uso racional dos medicamentos e, nessa cadeia,

o foco no seu descarte correto.

O estudo foi realizado na Faculdade Pernambucana de Saude (FPS), localizada em
Recife, Pernambuco. A instituicdo é especializada em cursos na area da saude e conta
com uma coordenacdo de EaD que dispde de laboratérios de tecnologia e equipe de
profissionais especializados no desenvolvimento de materiais educacionais em ensino a
distancia. O nucleo de ensino a distancia da FPS teve inicio em 2014 contemplando
concepcOes pedagogicas, recursos tecnoldgicos, linguagem, desenho, avaliagdo e
infraestrutura propria. E responsavel pelo Programa de Educacdo a Distancia da FPS

apoiando o desenvolvimento dos produtos técnicos do Mestrado em educagdo para o

ensino na area da satde.?’
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3.3 Periodo do estudo

O estudo foi desenvolvido entre os meses de mar¢o/2020 a novembro/2021.

3.4 Populacéo do estudo
A populacdo do estudo foi selecionada de acordo com a etapa de validacao:
“experts” e publico-alvo. A amostra compreendeu de 4 experts na validacdo de contetdo

e 8 profissionais de saude que participaram da validacdo semantica.

3.4.1 Amostra

- "Experts" para validacdo de contetdo, ap6s a construgdo do curso, por um painel de
experts na area (especialista em ambiente virtual de aprendizagem e em processos de
ensino a distancia, especialista em vigilancia sanitaria, especialista em residuos de
servigos de saude e letréloga).

- PUblico-alvo para validacdo semantica: 08 profissionais de saude.

3.4.2 Critérios de elegibilidade

3.4.2.1 Incluséo

Experts - Maiores de 18 anos; Graduacdo na area; experiéncia comprovada de, pelo
menos, dois anos nas suas especialidades, que sdo especialistas em ambiente virtual de
aprendizagem e em processos de ensino a distancia, especialista em vigilancia sanitaria,
especialista em residuos de servicos de saude e letrologa. Experiéncia na area da pesquisa

de, no minimo, dois anos.
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Pablico-alvo (Profissionais de salde): Maiores de 18 anos; graduados atuando em

servigos de saude publico e/ou privado por, no minimo, dois anos.

3.4.2.2 Excluséo
Experts - em licenca ou férias.

Pablico-alvo (Profissionais de satde): em licenga ou férias.

3.5 Etapas da pesquisa e elaboracdo do curso

3.5.1 Desenho instrucional

O curso em EaD foi desenvolvido com base no modelo instrucional ADDIE. As

etapas sdo descritas a seguir:

ADDIE?:

A — Analise (Analyze)

Na primeira fase para desenvolvimento do curso foi realizado um diagnéstico do
nivel de conhecimento de profissionais de salde acerca do tema: descarte correto de
medicamentos. Para a constatacdo deste diagnostico foram utilizados estudos anteriores
abordando a temaética e disponiveis na literatura. Foram pesquisados artigos cientificos
em bases de dados eletrdnicas, por exemplo, a Biblioteca Virtual em Saide (BVS) e
Scielo, utilizando os descritores educacdo em saude ambiental, educacdo a distancia,
residuos de servicos de salde e medicamentos. Os artigos deveriam ter sua publicagédo
entre 0s anos de 2014 a 2019, estar disponiveis na integra de forma gratuita e nos idiomas
inglés e portugués. —~Também foram avaliados resultados de outras pesquisas relacionadas
ao tema, orientada pela mesma equipe de pesquisadores deste estudo. Uma dessas

pesquisas, foi a dissertacdo de mestrado do farmacéutico Fabiano Bucci, intitulada
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“Avaliacdo do conhecimento dos profissionais e estudantes de saude sobre descarte
adequado de medicamentos”, a qual esta disponivel no repositorio da Faculdade

Pernambucana de Saude.

Com base no diagnostico da situagdo foram determinados os objetivos de
aprendizagem, bem como o conteudo programatico a partir do qual o curso foi

desenvolvido.

D — Desenho (Design)

Foi elaborado o plano de ensino do curso contemplando a area tematica, periodo
do curso, publico-alvo, perfil de formacdo, ementa, objetivos de aprendizagem,
estratégia, recursos e avaliacdo, o Guia dos Modulos com titulo, carga horéria,

competéncias e unidades pedagogicas e o roteiro de criacdo do contedo do curso.

Foram selecionadas as midias e ferramentas, como videos, animacdes,
storytelling, entrevistas mais apropriadas para utilizacdo no curso, a elaboracdo dos
conteudos programaticos, a definicdo das avaliaces que foram ao final de cada modulo e

a escolha do ambiente virtual de aprendizagem no qual o curso esta disponivel.

O desenvolvimento baseou-se nas teorias de aprendizagem, considerando que 0

curso acontece totalmente em EaD, sendo um curso autoinstrucional.

D — Desenvolvimento (Development)

A execucao do curso seguiu o padrdo ja utilizado pela equipe da coordenacdo de
EaD da FPS que se baseia na criagdo de um roteiro escrito e junto com a equipe de
criagdo ir desenvolvendo o produto e realizando 0s ajustes necessarios para

posteriormente ser encaminhado as etapas de validacéo.
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Foi realizada uma reunido para a validacdo de contetdo, a qual utilizou o painel
de experts, que se reuniram através da Plataforma Webex Meeting com duracao de trés
horas. O mesmo procedimento aconteceu para a validagcdo semantica, com o publico-alvo
(profissionais de saude), na Plataforma Google Meet.

Na validacdo de contetdo, os experts analisaram se o conteddo contempla a
abordagem proposta ao tema, sua estruturacdo e estava de acordo com o que se propde
como objetivos de aprendizagem utilizados para a modalidade de educacgédo a distancia,
sendo aprovado somente o que foi consenso de 100% entre eles. Apds a reunido, as
mudancas aprovadas foram enviadas para a equipe de EaD da FPS. Em seguida foram
devolvidas por email aos experts, individualmente e solicitado nova avaliacao.

Apbs devolutiva e aprovacao de todos passou-se para a validacdo semantica, onde
foi verificado se havia compreensdo de toda a estrutura do curso pelos profissionais de
saude. A validacdo semantica contou com a participacdo de 8 profissionais da area da
salde, os quais se reuniram de forma remota, através do Google Meet para avaliar e
discutir o curso. Também somente foi considerado consenso, quando 100% dos
profissionais de salde concordaram entre si.

O curso foi implementado na plataforma de cursos EaD da Faculdade
Pernambucana de Saude. Foram utilizados uma série de recursos tecnoldgicos para a

elaboracdo do curso como animacoes, entrevistas, videos e storytelling.

3.6 Aspectos éticos

O projeto foi apresentado ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
Pernambucana de Saude CEP/FPS e esta de acordo com as recomendacfes da resolucéo

n°® 510/16 do Conselho Nacional de Salde.
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O projeto foi aprovado pelo CEP sob o parecer de numero 3.851.795. Todos 0s
participantes das validacbes semanticas e de conteddo assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), no qual estava exposto todos 0s riscos e
beneficios oriundos da pesquisa. A aprovacdo do Comité de Etica e Pesquisa encontra-se

no Anexo 1, dessa dissertacao.
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IV. RESULTADOS

Os resultados dessa dissertacdo serdo apresentados em formato de um artigo

cientifico e um curso em EaD, como produto técnico.

41 PRODUGCAO CIENTIFICA

Como producdo cientifica, um artigo que sera submetido a Revista Journal of

Health Informatics.

As instruges quanto as normas para submissdo estdo disponiveis em Anexo 2.
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ELABORACAO E VALIDACAO DE CURSO SOBRE DESCARTE DE
MEDICAMENTOS
PREPARATION AND VALIDATION OF A COURSE ABOUT DRUG DISPOSAL

PREPARACION Y VALIDACION DE UN CURSO SOBRE ELIMINACION DE
DROGAS

Autores:
isis Cavalcante Amaral de Siqueira

Farmacéutica. Docente do curso de Farmacia da Escola Superior de Saude de

Arcoverde, Arcoverde — PE, Brasil.
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Docente do Mestrado Profissional em Educacdo para o Ensino na Area de
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Autor Correspondente: isis Cavalcante Amaral de Siqueira
E-mail: isis.ica@hotmail.com
RESUMO

Objetivo: Elaborar e validar um curso a distancia sobre o descarte racional de
medicamentos. Métodos: Seguiu o desenho instrucional ADDIE, construido na

Faculdade Pernambucana de Saude (marco de 2020 a novembro de 2021). Foi
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elaborado: plano de ensino com as unidades tematicas, avaliagbes, guia dos
moédulos e roteiro do curso. A validagdo de conteudo utilizou um painel de
experts; a semantica, um grupo de profissionais de saude. As alteracOes
(incluséo, exclusdo ou melhoria) aconteceram por consenso. Resultados: foi
elaborado e validado um curso autoinstrucional abordando os conteudos: O que
€ o descarte racional de medicamentos, Residuos solidos de salde e as
LegislacOes federais e estaduais vigentes, Logistica reversa de medicamentos e
Promocdo de informacbes sobre o descarte racional de medicamentos.
Conclusao: O curso é um produto técnico de facil acesso na modalidade a
distancia, que visa multiplicar as informacdes sobre o descarte correto de

medicamentos para os profissionais de saude.

Descritores: Educacdo a distancia; Residuos dos servicos de saulde;
Medicamentos; Validag&o.

ABSTRACT

Objective: To develop and validate a distance course on the rational disposal of
medicines. Methods: Followed the instructional design ADDIE, built at
Faculdade Pernambucana de Saude (March 2020 to November 2021). A
teaching plan with thematic units, assessments, module guide and course script
were prepared. Content validation used a panel of experts; semantics, a group of
health professionals. The changes (inclusion, exclusion or improvement) took
place by consensus. Results: A self-instructional course was developed and
validated covering the contents: What is the rational disposal of medicines, Solid
health waste and current federal and state legislation, Reverse logistics of
medicines and Promotion of information on the rational disposal of medicines.
Conclusion: The course is an easily accessible technical product in the distance
modality, which aims to multiply information on the correct disposal of medicines

for health professionals.

Descriptors: Distance education; Waste from health services; Medicines;
Validation.

ABSTRACTO

Objetivo: Desarrollar y validar un curso a distancia sobre disposicion racional de

medicamentos. Métodos: Se siguid el disefio instruccional ADDIE, construido en
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la Faculdade Pernambucana de Saude (marzo de 2020 a noviembre de 2021).
Se elaboré un plan didactico con unidades teméaticas, evaluaciones, guia de
modulos y guion del curso. La validacion de contenido utiliz6 un panel de
expertos; semantica, un grupo de profesionales de la salud. Los cambios
(inclusion, exclusion o mejora) se realizaron por consenso. Resultados: se
elaboro y validé un curso autoinstruccional que abarco los contenidos: Qué es la
disposicion racional de medicamentos, Residuos sdlidos sanitarios y legislacion
federal y estatal vigente, Logistica inversa de medicamentos y Promocién de
informacién sobre disposicion racional de medicamentos. Conclusion: El curso
es un producto técnico de fécil acceso en la modalidad a distancia, que tiene
como objetivo multiplicar la informacion sobre la correcta disposicion de

medicamentos para los profesionales de la salud.

Descriptores: Educacién a distancia; Residuos de los servicios de salud;

Medicamentos; Validacion.

INTRODUCAO

Em 2 de agosto de 2010 foi instituida no Brasil a Lei n° 12.305* que fala
sobre a Politica Nacional de Residuos Sélidos, nesta lei, os residuos sélidos séo
"todo material, substancia, objeto ou bem descartado resultante de atividades
humanas em sociedade, cujas particularidades néo viabilizem o seu langcamento
na rede publica de esgotos ou em corpos d’agua, ou exijam para isso solu¢des
técnica ou economicamente inviaveis diante da melhor tecnologia disponivel”.
Sao considerados Residuos de Solidos de Saude (RSS) aqueles gerados nos
estabelecimentos de saude, como o0s medicamentos vencidos e residuos

quimicos.?

Os profissionais de saude e a populacdo devem ter acesso a informacdes
sobre o descarte racional de (RSS), dentre eles os medicamentos vencidos e as
sobras de tratamento, no entanto, estudos realizados em comunidades
brasileiras demonstram que a maioria da populagao relata ndo ter conhecimento
sobre a maneira correta de descarta-los e utilizam o lixo comum (doméstico)

como local de descarte.?
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O descarte de medicamentos vencidos ou as sobras de tratamento
qguando realizados diretamente na pia, no vaso sanitario ou no lixo comum trata-
se de um problema ambiental e de saude publica. Nestes tipos de descarte, 0
farmaco e/ou seus metabdlitos ndo sado submetidos a nenhum processo quimico,
0 que consequentemente, leva uma grande quantidade de substancias a atingir

as estacdes de tratamento e o meio ambiente.?

O tratamento inadequado dos RSS pode gerar riscos ambientais que
ultrapassam os limites dos estabelecimentos de saulde, podendo acarretar
doencas, além da perda da qualidade de vida da populacao que, de forma direta
ou indireta, possa ter contato com o material descartado, seja no momento do
seu transporte para fora do estabelecimento, durante o seu tratamento ou
destinacao final. Os impactos ambientais provenientes do gerenciamento
inadequado dos residuos hospitalares podem atingir grandes proporcoes,
levando a contaminacdes e altos indices de infeccdo hospitalar, podendo até
mesmo levar a geracdo de epidemias por conta das contaminac¢des do lencol
fredtico causadas pelos varios tipos de residuos provenientes dos servigcos de

salude.?

A contaminacdo gerada pelo descarte irracional de medicamentos
representa um importante alerta para as escassas reservas de agua limpa que
ainda existem no mundo, diante de uma populagcdo em constante crescimento.
Os possiveis efeitos tdxicos sobre 0s ecossistemas e o ser humano sao reais,

notorios e objetos de estudo em todo o mundo.®

A promocéo e a divulgacdo do conhecimento acerca desse assunto séo o
ponto de partida para que muitos estabelecimentos iniciem o seu processo de
adequacao e para que se intensifiquem a fiscalizacdo e a cobranca por medidas
gue minimizem a disposicdo inadequada de residuos provenientes de
medicamentos. Observa-se assim uma caréncia de orientacdo técnico-cientifica
gue tenham como base os aparatos legais em vigor no Brasil, caracterizada por
uma escassa disponibilidade de dados e informagfes com rigor cientifico no que

concerne as possibilidades de manejo e tratamento corretos desses residuos.®

Diante da necessidade de uma maior propagacgao de informacdes acerca

do descarte racional de medicamentos, a elaboracdo de um curso de
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atualizagdo em EaD com esta tematica demonstra uma relevante estratégia a
ser seguida. Em seus campos de atuacdo, espera-se que 0s profissionais de
saude que participem do curso se tornem propagadores de informacdes para a
comunidade em geral, contribuindo para uma maior conscientizacdo sobre o

descarte racional de medicamentos.
METODOS

Estudo de elaboracao e validacdo de um curso na modalidade de Ensino
a Distancia, utilizando o desenho instrucional ADDIE.” O tema do curso é o
descarte racional de medicamentos e é voltado para os profissionais da area da

saude.

Na primeira fase, para desenvolvimento do curso foi realizado um
diagnostico do nivel de conhecimento de profissionais e discentes de saude
acerca do tema: descarte correto de medicamentos. Para a constatacdo deste
diagnoéstico foram utilizados estudos anteriores abordando a temética e que
estdo disponiveis na literatura, bem como foi avaliado também os resultados de
pesquisa, orientada pela mesma equipe de pesquisadores deste projeto. Foram
pesquisados artigos cientificos em bases de dados eletrénicas Biblioteca Virtual
da Saude (BVS) e Scientific Electronic Library Online (Scielo), utilizando os
descritores educacdo em saude ambiental, educacdo a distancia, residuos de
servicos de saude e medicamentos. Os artigos deveriam ter sua publicacéo
entre os anos de 2014 a 2019, estar disponiveis na integra de forma gratuita e
nos idiomas inglés e portugués. —Com base no diagnéstico da situacdo foram
determinados o0s objetivos de aprendizagem, bem como o0 contetudo

programatico a partir do qual o curso foi desenvolvido.

Durante a realizacao da pesquisa, elaborou-se o plano de ensino do curso
e este foi desenvolvido, baseando-se nas teorias de aprendizagem, nas
pesquisas realizadas e nos objetivos de aprendizagem definidos. O curso foi
elaborado para ser totalmente na modalidade do Ensino a Distancia (EaD), na
Faculdade Pernambucana de Saude (FPS), sendo um curso autoinstrucional.
Foram selecionadas as midias e ferramentas mais apropriadas para utilizacdo

no curso, a elaboracéo dos contetdos programaticos, a definicdo das avaliacbes
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gue acontecerdo ao final de cada modulo e a escolha do ambiente virtual de

aprendizagem no qual o curso estara disponivel.

O projeto foi apresentado ao Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade
Pernambucana de Saude CEP/FPS e esta de acordo com as recomendacdes da
resolucdo n°® 510/16 do Conselho Nacional de Saude, sendo aprovado atraves
do parecer 3.851.795.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Como resultados foi elaborado um plano de ensino mostrado abaixo, o
qual contém informacdes pertinentes ao curso como o perfil de formacdo do
egresso, o tempo de duragcdo do curso, ementa, objetivos de aprendizagem e
avaliacdoes. O plano de ensino na integra pode ser observado no quadro 1,

abaixo.

Quadro 1: Plano de ensino do Curso de Descarte de Medicamentos em EaD

PLANO DE ENSINO

CURSO: DESCARTE RACIONAL DE | AREA TEMATICA: EDUCACAO EM
MEDICAMENTOS SAUDE

PERIODO DO CURSO: 01 SEMANA/ 8 HORAS

PUBLICO-ALVO: PROFISSIONAIS DE SAUDE

PERFIL DE FORMACAO

Profissionais de saude com conhecimento consolidado acerca dos principais
conceitos sobre o descarte racional de medicamentos, sua importancia e as

legislacbes em vigor pertinentes ao tema.

EMENTA

Conceitos e importancia do descarte racional de medicamentos, tipos de
residuos, legislacbes em vigor sobre o tema federais e estaduais (RDC N.
306/2004 — ANVISA, Resolucdo CONAMA 275/2001) e logistica reversa
(Decreto n° 10.388 de 05 de junho de 2020). Educacdo em saude e

promocéo de informacdes sobre o descarte racional de medicamentos.




OBJETIVOS DE APRENDIZAGEM

e Compreender os conceitos sobre descarte racional de medicamentos
a partir do conhecimento das legislacbes (federais e estaduais) que

regularizam os residuos de medicamentos vigentes no Brasil.
e Identificar quais sé@o os residuos obtidos a partir dos medicamentos.

e Conhecer o que é logistica reversa e como se da o descarte racional
de medicamentos (Decreto n° 10.388 de 05 de junho de 2020).

e Reconhecer a importancia da orientacao pelo profissional e estudante
de saude para a populagdo e para a saude publica e ambiental sobre

o descarte racional de medicamentos.

e Comunicar-se com diferentes publicos acerca do tema, utilizando
diferentes estratégias e ferramentas de comunicacdo. Conhecer as
diferentes estratégias e ferramentas para uma comunicacdo efetiva

com diferentes publicos.

ESTRATEGIA

Curso autoinstrucional em EaD, com o uso de linguagem dialdgica,

avaliacdes formativas, jogos e animacoes.

RECURSOS

Recurso multimidia: internet, computador

Recurso pessoal: profissionais de saude, web designer

AVALIACAO DO CURSO

O curso contard com 4 avaliacbes objetivas, sendo 1 ao final de cada
modulo. Para que o cursista seja aprovado no curso, ele devera obter nota
igual ou superior a 7,0 em todas as avaliagOes realizadas. Caso ele nédo
atinja o minimo de 7,0 pontos em alguma das avaliagfes, podera repetir a

mesma por até 2 vezes, refazendo o modulo.
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Ap0s definicdo do plano de ensino foi construido o Guia de roteiro para o curso.
O Guia detalha os modulos e suas unidades pedagodgicas e as competéncias

esperadas a cada etapa do curso que venha ser concluida (quadro 2).

Quadro 2: Guia do Roteiro de ensino para elaboracdo do Curso de Descarte de

Medicamentos em EaD

GUIA DOS MODULOS

Médulo 1 O que € o descarte
racional de

medicamentos.

Carga horaria do modulo 2h

Competéncias do modulo

Habilidades/Atitudes Conhecimentos Unidades
(objetivos) pedagdgicas
e Demonstrar com e Conhecer sobre | Unidade 1 — Parte 1:
linguagem clara e 0 descarte | Uso racional de
acessivel 0 racional de | medicamentos; Parte
conceito de uso medicamentos 2: Politica nacional de
racional de medicamentos; Parte
e Reconhecer o
medicamentos 3: Uso irracional de
suas _
para diferentes . _ | medicamentos.
o consequéncias a
publicos, salde publica e | Unidade 2 — Descarte
utilizando _ .
ambiental. racional de
diferentes .
o medicamentos
estratégias de o Definir
comunicacao exemplificando o
(fluxo, figuras, descarte racional
midias). de

medicamentos.




Médulo 2

Residuos sdlidos de
saude e as legislacdes

federais e estaduais

vigentes
Carga horaria do modulo 2h
Competéncias do modulo
Habilidades/Atitudes Conhecimentos Unidades

(objetivos)

pedagdgicas

e Construir um
cronograma com
as legislacdes
federais e
estaduais vigentes

e que regularizam

os residuos.

e Construir um
manual com o0s
pictogramas que
representam 0s

diferentes tipos de
residuos e suas

cores

e Conhecer a
legislacao
federal e
estadual em
vigor referente

aos residuos.

e Compreender o
gue sao residuos
soélidos de

saude.

Unidade 1 — Residuos

sélidos de saude

Unidade 2 -
Legislacbes federal e

estadual vigentes.

Modulo 3

Logistica reversa de

medicamentos

Carga horaria do maédulo 2h
Competéncias do modulo
Habilidades/Atitudes Conhecimentos Unidades

(objetivos)

pedagogicas

e Elaborar um

e Definir a logistica

Unidade 1 — A logistica
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como se darad a

fluxograma

logistica reversa

de

medicamentos,

reversa

de

medicamentos e suas

reversa

etapas

e Identificar suas
de medicamentos, .
etapas Unidade 2 — Decreto n°
contemplando -
P 10.388/2020 - Logistica
suas etapas e e Conhecer a
, . reversa de
responsabilidades. legislacao .
) medicamentos
pertinente  em o
_ domiciliares.
vigor.

Médulo 4 Promocéao de
informagdes sobre o
descarte racional de
medicamentos

Carga horéria do moédulo: 2h

Competéncias do maédulo:

Habilidades/Atitudes Conhecimentos Unidades

(objetivos) pedagogicas

e Criar material e Planejar Unidade 1 - A

educativo (folder,
cartilha,

guadrinhos, entre
sobre a
do

racional

outros)
importancia
descarte

de medicamentos

para empresa,
escolas,
instituicoes
publicas e

privadas utilizando

diferentes

atividades sobre
descarte racional
de salude para
0s estudantes,

profissionais de

saude e
populacdo em
geral.

e Reconhecer o
uso da educacéao
em saude como
ferramenta para

difundir 0

educacdo em saude

como ferramenta para

a promocao do
descarte racional de
medicamentos.

Unidade 2 —
Estudantes e

profissionais de saulde
como multiplicadores

do conhecimento.
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estratégias de conhecimento
comunicacéao sobre descarte
dependendo do racional de
publico-alvo. medicamentos
para a
populacao.

O grupo de validagdo de contetudo, que contou com a participacdo dos
experts, durou cerca de trés horas, sugeriu mudancas na interface, disposicéo e
duracdo dos videos e instrumentos de avaliacdes, as quais foram consenso de
100% do grupo e devidamente acatadas pelos pesquisadores. ApOs a referida
validacdo, o curso retornou para o setor de Educacéo a Distancia da FPS, onde
foram realizadas as alteracdes sugeridas pelo grupo de experts da validacédo de
conteldo e realizada nova edicdo. Apés as devidas alteracbes, o curso foi
disponibilizado para o painel de profissionais de saude que fizeram parte da

validacdo semantica.

O curso foi disponibilizado em um link para os profissionais de saude que
assistiram individualmente e se reuniram em formato remoto para discutir e
realizar a validacdo semantica do curso. Essa reunido de validacdo durou duas
horas. Foram avaliados aspectos como a relevancia do tema, a disposicdo dos
modulos e foram sugeridas alteragbes no processo de avaliagdo e
disponibilizagdo das notas obtidas, apds a avaliacdo de cada médulo.

Os processos de validacdo de cursos, tecnologias educacionais séo
baseados no principio de que é fundamental avaliar a legitimidade e a
credibilidade do curso/instrumento elaborado e produzido antes que este seja
difundido e/ou distribuido ao publico-alvo. Da mesma forma, o estudo de
validacdo de conteudo é primordial para avaliar a representatividade e clareza
de cada item proposto, para que seja aplicavel aquela populacdo alvo. E
necessaria validacdo por meio de instrumentos que considerem aspectos de

conteldo, estrutura e organizacéo.®
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Elaborar um curso e validar na modalidade EaD faz cumprir a definicao de
validar que é um processo de investigacado que inicia na construcdo e subsiste
durante as etapas de elaboracdo, aplicacdo, correcdo e interpretacdo dos
resultados. Os instrumentos de coleta de dados devem apresentar validade,
confiabilidade, praticabilidade, sensibilidade e responsividade. A validacdo de
contetdo determina a representatividade de itens que demonstram um
conteudo, firmado no julgamento de especialistas em uma area especifica. Ja a
validacdo semantica checa se o0s itens sao inteligiveis para o estrato da

populacgédo alvo que apresenta menor grau de habilidade.®

CONCLUSAO

O descarte racional de medicamentos € uma realidade observada em
todo o mundo e nas mais diversas classes sociais e 0s prejuizos causados por
essa conduta sdo reais e preocupantes. A falta de conhecimento é um dos
fatores mais relevantes para essa pratica indiscriminada do descarte irracional
de medicamentos. A propagacdo de informacBes e conhecimento acerca da
forma correta do descarte € o melhor caminho para combater o descarte
irracional e consequentemente, 0s prejuizos a saude publica e ambiental. Foi
desenvolvido e validado um curso em EaD para profissionais de saude se
apropriarem do conhecimento sobre descarte de medicamentos e se tornarem
multiplicadores desses conhecimentos junto a sociedade. A implementacédo do
curso em plataforma de cursos EaD da Faculdade Pernambucana de Saude

torna possivel a realizacdo do curso, bem como a propagacéo das informacdes.
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4.2 CURSO DESCARTE RACIONAL DE MEDICAMENTOS

O curso pode ser acessado na integra através dos dados abaixo:

Link: https://ec.fps.edu.br/course/view.php?id=40

Login: convidado2
Senha: convidado?2
Apresentagéo do curso:

Apdbs o acesso a plataforma em que o curso esta inserido, o0 cursista tem acesso
aos videos e avaliacdes de todos os modulos. Apos a descricdo de cada modulo é possivel

observar o0s objetivos.

Modulo 01 - O que € o descarte racional de
medicamentos

Objetivo do Médulo:

Neste médulo, vocé encontrara topicos sobre o descarte racional de
medicamentos, de forma a reconhecer suas consequéncias a saude publica e
ambiental.

Unidade 1:
Parte 1 - Uso racional de medicamentos;

UNIDADEA | Parte1

Uso racional de medicamentos

> m 3

Figura 1 Apresentacdo do médulo 1 e sua primeira Unidade


https://ec.fps.edu.br/course/view.php?id=40

Modulo 02 - Residuos solidos de saude e as legislacoes
federais e estaduais vigentes

Objetivo do Médulo:
Neste modulo, vocé encontraré topicos sobre a legislacdo federal e estadual em
vigor referente aos residuos e compreender o que s&o residuos sélidos de satde.

Unidade 1 - Residuos sélidos de satde:

UNIDADEA1

Residuos solidos de saude

»E

Figura 2 Apresentacdo do modulo 2 e sua primeira Unidade.

Modulo 03 - Logistica reversa de medicamentos

Objetivo do Médulo:
Neste maédulo, vocé encontrara a definicdo da logistica reversa de medicamentos,
identificacdo de suas etapas e topicos sobre a legislacdo pertinente em vigor.

Unidade 1 - A logistica reversa de medicamentos e suas etapas:

UNIDADEA1

A logistica reversa de
medicamentos e suas etapas

»lﬂﬂ

Figura 3 Apresentacdo do médulo 3 e sua primeira Unidade.
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Modulo 04 - Promocao de informacoes sobre o descarte
racional de medicamentos

Objetivo do Mdédulo:

Neste modulo, vocé encontrara topicos sobre o planejamento das atividades
sobre descarte racional de saude para os estudantes, profissionais de satude e
populacdo em geral. Além de reconhecer o uso da educacdo em saude como
ferramenta para difundir o conhecimento sobre descarte racional de
medicamentos para a populacao.

Unidade 1 - A educagdo em saude como ferramenta para a promogado do descarte
racional de medicamentos:

UNIDADEA

A educacdao em saude como ferramenta
para a promocao do descarte
racional de medicamentos

Figura 4 Apresentacdo do modulo 4 e sua primeira Unidade.

Unidade 1 - Residuos sélidos de satde:

GRUPO A

A1 A2

DESCARTE DE RESIDUOS
VACINAS DE PROVENIENTES
MICRORGANISHOS,

BOLSAS
TRANSFUSIONAIS,

RESIVOS
LABORATORIAIS

Figura 5 Storytelling
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Parte 1 - Uso racional de medicamentos;

Figura 6 Entrevista no modulo 1 sobre o uso racional de medicamentos
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V CONCLUSAO

O descarte racional de medicamentos é uma realidade observada em todo o
mundo e nas mais diversas classes sociais e 0s prejuizos causados por essa conduta séo
reais e preocupantes. A falta de conhecimento é um dos fatores mais relevantes para essa

pratica indiscriminada do descarte irracional de medicamentos.

A propagacao de informag0es e conhecimento acerca da forma correta do descarte
sdo um caminho para combater o descarte irracional e consequentemente, 0s prejuizos a

salde publica e ambiental.

Diante disso, o curso desenvolvido e validado sobre o descarte racional de
medicamentos pode ser uma dessas ferramentas utilizadas nos processos de educacdo em
saude a fim de propagar o tema. Acredita-se que 0 curso ira promover a educacdo em
salde e ser uma peca fundamental neste proposito e um divisor de 4guas na disseminacéo
da cultura do descarte racional de medicamentos entre os profissionais de saude e a

comunidade.
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APENDICE A - TCLE - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO

GRUPO DE ESPECIALISTAS EM AMBIENTE VIRTUAL DE
APRENDIZAGEM, EM PROCESSOS DE ENSINO A DISTANCIA,
ESPECIALISTA EM VIGILANCIA SANITARIA, ESPECIALISTA EM
RESIDUOS DE SERVICOS DE SAUDE E LETROLOGO PARA
VALIDACAO DE CONTEUDO DO CURSO

Titulo: Elaboracdo e validacdo de um curso na modalidade a distancia sobre
descarte racional de medicamentos.

JUSTIFICATIVA, OBJETIVOS E PROCEDIMENTOS:

Vocé estd sendo convidado (a) como voluntdrio (a) a participar da pesquisa:
“Elaboracdo e validacdo de um curso na modalidade a distancia sobre
descarte racional de medicamentos”.

O objetivo desse projeto é elaborar e validar um curso na modalidade a distancia sobre o
descarte racional de medicamentos voltado para os profissionais de saude.

O procedimento de coleta de dados sera da seguinte forma: sera realizada uma validacao
de conteudo, a qual utilizard um painel de experts na area. Os experts para validagdo de
conteudo serdo especialistas em ambiente virtual de aprendizagem, em processos de
ensino a distancia, especialistas em vigilancia sanitaria, especialistas em residuos de
servigos de saude e letrélogo. O grupo acontecera de forma remota através da plataforma
Webex Metting.

DESCONFORTOS E RISCOS E BENEFICIOS:

Existe um desconforto em ser submetido a esta pesquisa que consiste em compartilhar
opinides e no tempo despendido de 1h30min a 2h, sendo que se justifica pelo
conhecimento gerado e pelas contribuicdes pedagdgicas que o curso ira proporcionar aos
profissionais de salde. Para minimizar os desconfortos, sera garantido a escolha do
melhor dia e horéario em consenso para todos, ambiente confortavel com temperatura e
iluminacdo agradavel e controlavel. A todos os participantes, sera garantido o sigilo e a
anonimizacdo das suas informacdes pessoais e das suas opinides prestadas nos momentos
de validacdo de conteudo.

Vislumbra-se como beneficios vinculados ao desenvolvimento deste produto, a
construcdo e o compartilhamento dos conhecimentos durante todas as etapas do
desenvolvimento da pesquisa, tanto para os pesquisadores como para 0s participantes,
além do produto gerado potencializar a multiplicacdo destas informacg6es e impactando
diretamente na sociedade consumidora de medicamentos. Também traz indiretamente
beneficios para saude pablica e satide ambiental.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA DE
SIGILO:

Vocé serd esclarecido (a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar. VVocé é livre
para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a participacdo a
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qualquer momento. A sua participacdo é voluntaria e a recusa em participar nao ira
acarretar qualquer penalidade ou perda de beneficios.

Os pesquisadores irdo tratar a sua identidade com padrdes profissionais de sigilo. Seu
nome ou 0 material que indique a sua participacéo néo sera liberado sem a sua permisséo.
Vocé ndo sera identificado(a) em nenhuma publicacdo que possa resultar deste estudo.
Uma via deste consentimento informado sera arquivada junto com o pesquisador e outra
seré fornecida a vocé.

CUSTOS DA PARTICIPACAO, RESSARCIMENTO E INDENIZACAO POR
EVENTUAIS DANOS:

A participagdo no estudo ndo acarretard custos para vocé nem vocé receberd retorno
financeiro pela participacao.

DECLARACAO DA PARTICIPANTE

Eu, fui informada (o) dos objetivos da
pesquisa acima de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei que em
qualquer momento poderei solicitar novas informagdes e motivar minha deciséo se assim
o desejar. Os pesquisadores isis Cavalcante Amaral de Siqueira, Flavia Patricia Morais de
Medeiros, Manoela Almeida Santos da Figueira, Bruno Hipdlito da Silva e ltala
Morgania Farias da Nobrega -certificaram-me de que todos os dados desta pesquisa serdo
confidenciais.

Também sei que caso existam gastos adicionais, estes serdo absorvidos pelo orcamento
da pesquisa e ndo terei nenhum custo com esta participacao.

Em caso de duvidas poderei ser esclarecido pelo pesquisador responsavel: isis Cavalcante
Amaral de Siqueira através do telefone (87) 99938-9937, email: isis.ica@hotmail.com ou
endereco Avenida José Magalhaes de Franca, 391, Centro, Arcoverde — PE, CEP 56.503-
660; Flavia Patricia Morais de Medeiros através do telefone (81) 3035-7777, email:
flavia.morais@fps.edu.br ou enderego Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861,
Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE, CEP: 51.150-000; Manoela Almeida Santos da Figueira
através do telefone (81) 3035-7777, email: mf@fps.edu.br ou endereco Avenida Mal.
Mascarenhas de Morais, 4861, Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE, CEP: 51.150-000; Bruno
Hipdlito da Silva através do telefone (81) 3035-7777, email: brunohipolito@fps.edu.br ou
endereco Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861, Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE,
CEP: 51.150-000; itala Morgénia Farias da Nobrega através do telefone (81) 3035-7777,
email: italanobrega@fps.edu.br ou endereco Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861,
Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE, CEP: 51.150-000; ou pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade Pernambucana de Saude, sito & Av. Mascarenhas de Morais, n° 4861,
Imbiribeira- Recife-PE. CEP: 51150-000. Bloco: Administrativo. Tel: (81) 3312-7755
que funciona de segunda a sexta feira no horario de 8:30 as 11:30 e de 14:00 as 16:30
pelo e-mail: comite.etica@fps.edu.br.

O CEP-FPS objetiva defender os interesses dos participantes, respeitando seus
direitos e contribuir para o desenvolvimento da pesquisa desde que atenda as condutas
éticas.

Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma via deste termo de
consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as
minhas ddvidas.


mailto:flavia.morais@fps.edu.br
mailto:mf@fps.edu.br
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Nome

Testemunhas:

Nome:

Assinatura do Participante

Data

Assinatura:

Nome:

Assinatura:

Pesquisador:

Nome:

Assinatura:
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APENDICE B - TCLE - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E
ESCLARECIDO

GRUPO DE PROFISSIONAIS DE SAUDE PARA VALIDACAO
SEMANTICA DO CURSO

Titulo: Elaboracdo e validacdo de um curso na modalidade a distancia sobre
descarte racional de medicamentos.

JUSTIFICATIVA, OBJETIVOS E PROCEDIMENTOS:

Vocé esta sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da pesquisa: “Elaboracéo
e validacdo de um curso na modalidade a distancia sobre descarte racional de
medicamentos.”.

O objetivo desse projeto é elaborar e validar um curso na modalidade a distancia sobre o
descarte racional de medicamentos voltado para os profissionais de saude.

O procedimento de coleta de dados sera da seguinte forma: seré realizada uma validacao
de semantica, que contard com a participacdo de profissionais da area da saude. Sera
realizado um grupo de discussdo para validagcdo semantica que contard com, no minimo,
08 profissionais de saude. O grupo acontecerd de forma remota através da plataforma
Google Meet.

DESCONFORTOS E RISCOS E BENEFICIOS:

Existe um desconforto em ser submetido a esta pesquisa que consiste em compartilhar
opinides e no tempo despendido de 1h30min a 2h, sendo que se justifica pelo
conhecimento gerado e pelas contribuicdes pedagdgicas que 0 curso ira proporcionar aos
profissionais de salde. Para minimizar os desconfortos, sera garantido a escolha do
melhor dia e horéario em consenso para todos, ambiente confortavel com temperatura e
iluminacdo agradavel e controlavel. A todos os participantes, sera garantido o sigilo e a
anonimizacdo das suas informacdes pessoais e das suas opinides prestadas nos momentos
de validacéo semantica.

Vislumbra-se como beneficios vinculados ao desenvolvimento deste produto, a
construcdo e o compartilhamento dos conhecimentos durante todas as etapas do
desenvolvimento da pesquisa, tanto para 0s pesquisadores como para 0s participantes,
além do produto gerado potencializar a multiplicacdo destas informacg6es e impactando
diretamente na sociedade consumidora de medicamentos. Também traz indiretamente
beneficios para satde publica e saide ambiental.

GARANTIA DE ESCLARECIMENTO, LIBERDADE DE RECUSA E GARANTIA DE
SIGILO:

Vocé serd esclarecido (a) sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar. Vocé é livre
para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a participacdo a
qualquer momento. A sua participacdo é voluntaria e a recusa em participar ndo ira
acarretar qualquer penalidade ou perda de beneficios.

Os pesquisadores irdo tratar a sua identidade com padrbes profissionais de sigilo. Seu
nome ou o0 material que indique a sua participacdo ndo serd liberado sem a sua permissao.
Vocé ndo serd identificado (a) em nenhuma publicagdo que possa resultar deste estudo.
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Uma via deste consentimento informado sera arquivada junto com o pesquisador e outra
seré fornecida a vocé.

CUSTOS DA PARTICIPACAO, RESSARCIMENTO E INDENIZACAO POR
EVENTUAIS DANOS:

A participagdo no estudo ndo acarretard custos para vocé nem vocé receberd retorno
financeiro pela participacéo.

DECLARACAO DA PARTICIPANTE

Eu, fui informada (o) dos objetivos da
pesquisa acima de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei que em
qualquer momento poderei solicitar novas informagdes e motivar minha deciséo se assim
o desejar. Os pesquisadores isis Cavalcante Amaral de Siqueira, Flavia Patricia Morais de
Medeiros, Manoela Almeida Santos da Figueira, Bruno Hipdlito da Silva e ltala
Morgania Farias da Nobrega certificaram-me de que todos os dados desta pesquisa serdo
confidenciais.

Também sei que caso existam gastos adicionais, estes serdo absorvidos pelo or¢camento
da pesquisa e ndo terei nenhum custo com esta participacao.

Em caso de duvidas poderei ser esclarecido pelo pesquisador responsével: Isis Cavalcante
Amaral de Siqueira através do telefone (87) 99938-9937, email: isis.ica@hotmail.com ou
endereco Avenida José Magalhdes de Franca, 391, Centro, Arcoverde — PE, CEP 56.503-
660; Flavia Patricia Morais de Medeiros através do telefone (81) 3035-7777, email:
flavia.morais@fps.edu.br ou endereco Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861,
Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE, CEP: 51.150-000; Manoela Almeida Santos da Figueira
através do telefone (81) 3035-7777, email: mf@fps.edu.br ou endereco Avenida Mal.
Mascarenhas de Morais, 4861, Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE, CEP: 51.150-000; Bruno
Hipdlito da Silva através do telefone (81) 3035-7777, email: brunohipolito@fps.edu.br ou
endereco Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861, Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE,
CEP: 51.150-000; itala Morgania Farias da Nobrega através do telefone (81) 3035-7777,
email: italanobrega@fps.edu.br ou endereco Avenida Mal. Mascarenhas de Morais, 4861,
Bloca A, Imbiribeira, Recife-PE, CEP: 51.150-000; ou pelo Comité de Etica em Pesquisa
da Faculdade Pernambucana de Saude, sito a Av. Mascarenhas de Morais, n® 4861,
Imbiribeira- Recife-PE. CEP: 51150-000. Bloco: Administrativo. Tel: (81)33127755 que
funciona de segunda a sexta feira no horario de 8:30 as 11:30 e de 14:00 as 16:30 pelo e-
mail: comite.etica@fps.edu.br.

O CEP-FPS objetiva defender os interesses dos participantes, respeitando seus
direitos e contribuir para o desenvolvimento da pesquisa desde que atenda as condutas
éticas.

Declaro que concordo em participar desse estudo. Recebi uma via deste termo de
consentimento livre e esclarecido e me foi dada a oportunidade de ler e esclarecer as
minhas duvidas.

Nome Assinatura do Participante Data

Testemunhas:
Nome:



mailto:flavia.morais@fps.edu.br
mailto:mf@fps.edu.br

Assinatura:
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Nome:

Assinatura:

Pesquisador:

Nome:

Assinatura;
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APENDICE C - CARTA DE ANUENCIA
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Recife, 04 de desembro d¢ 2019

Flivia Peiricsa

{ X ) comcords com a sobotacio () ko concordo com § sobiclagbo
|

:%,_.-1&.__1..5 _—

Prof Jost Kobero da Sava Jumar




62

ANEXO 1 - Aprovacédo do CEP-FPS
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ANEXO 2 - Normas da revista

REGRAS PARA SUBMISSAO DE ARTIGOS

Todas as submiss6es de manuscritos deverao ser feitas por meio do Sistema Eletrénico de Editoracdo de Revistas
utilizado pelo Journal of Health Informatics (J. Health Inform.). O J. Health Inform. aceita submiss6es de manuscritos
escritos nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Antes de submeter seu manuscrito, recomendamos a leitura das
normas adotadas expostas abaixo. Estas normas sdo semelhantes as adotadas pelos principais periédicos cientificos.
Somente manuscritos que respeitarem estas normas seréo aceitos para avaliacéo.

CAPITULO | - O ARTIGO
Titulo do Manuscrito

O titulo no idioma original do manuscrito (portugués, espanhol ou inglés) deve ser conciso e ilustrativo da tematica
abordada;O titulo deve estar nas 3 versdes (Portugués, Inglés e Espanhol), contendo no maximo 10 palavras;O Titulo do
Artigo deve ser escrito por extenso sem abreviacées;

Autores/ Titulac6es

Autores: O limite de Autores e suas Titulages sdo de no maximo 10 (dez).Lembramos que a Titulagcdo é o cargo mais
alto e permanente do Autor

Ex.: Professsor Titular (Diretor, Chefe, Coordenador néo é cargo permanente) do (Departamento), (Universidade) —
(sigla), (cidade) (Estado), (Pais).Informar o nome do autor correspondente e e-mail para contato.

Resumo

Deverdo estar nas 3 versdes (Portugués, Inglés e Espanhol), contendo no méaximo 150 palavras.Para resumo de Artigos
Originais (Pesquisa) é obrigatério que o mesmo esteja estruturado contendo os itens: Objetivos, Métodos, Resultados e
Conclusdo.DescritoresOs autores devem indicar até trés descritores nas 3 versdes (Portugués, Inglés e Espanhol), que
representem a tematica abordada no manuscrito. Deve-se utilizar o vocabulario estruturado Descritores em Ciéncias da

Saude (DeCS) (http://decs.bvs.br)

Texto/ Conteudo

Esta se¢do do manuscrito devera iniciar na seqiiéncia da secédo anterior. Deve apresentar, preferencialmente, as
seguintes subsecdes: 1. Introducéo;2. Métodos;3. Resultados e Discussdo4. Concluséo;5. Agradecimentos
(opcional);6. Referéncias. (Vancouver) limite de referéncias até 25.

Apéndices e Dados Suplementares

Apéndices na forma de tabelas ou graficos que ndo possam ser incluidos no corpo do manuscrito deverdo aparecer apos
as referéncias. Os autores devem fazer a citagdo descritiva no texto informando que a tabela ou grafico encontra-se no
apéndice. O J. Health Inform. aceita materiais suplementares eletronicos para apoiar e melhorar a descri¢do do trabalho
cientifico. Os arquivos suplementares oferecem ao autor possibilidades adicionais de publicar aplicages de suporte
(softwares), filmes, sequiéncia de animacdes, arquivos de som, formularios e questionarios. Estes arquivos deverao ser
disponibilizados sem que haja necessidade de qualquer processamento, sendo recomendados arquivos com formato
compativel para acesso internet(www). Os autores devem submeter estes materiais suplementares, se for o caso,
juntamente a submissao do artigo e oferecer uma citacdo descritiva para cada arquivo, para o e-mail jhi@sbis.org.br.

CAPITULO Il - FORMATAGCAO DO ARTIGO
Formato do Arquivo

Os manuscritos devem ser editados em processador eletronico de texto (preferencialmente Microsoft Word ou
OpenOffice), utilizando-se um arquivo no formato.DOC (Documento de Texto do Word), .RTF (Rich Text Format) ou
.ODT (ODF Document Format, do OpenOffice ou BrOffice) Espacamento 1,5 cm Margens 2,5 cm em todos os lados.
Fonte Arial tamanho 12. Tamanho A4 sem colunasTermos estrangeiros ao longo do manuscrito devem ser grifados em
italico, com excegao dos nomes préprios.

Secdes da Revista

O J. Health Inform. publica os seguintes tipos de contribui¢des:


http://decs.bvs.br/
mailto:jhi@sbis.org.br
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Artigos Originais: trabalhos de pesquisa com resultados inéditos e que agreguem valores a area de informatica
em saude, com no méaximo, 15 laudas.

Artigos de Revisdo: destinados a englobar os conhecimentos disponiveis sobre determinado tema que
abrangem o escopo desta revista (informatica em saude), baseados em uma bibliografia pertinente, critica e
sistematica, acrescido de andlise e conclusdo, com no maximo, 12 laudas.

Relato de Experiéncia: destinados a descrever analiticamente a experiéncia decorrente da aplicacdo da
tecnologia da informagdo e comunicagdo nas diferentes areas da saude e do ensino, limitada a 8 laudas.

Atualizacdo: destinados a abordar informagdes atuais sobre temas de interesse da area, potencialmente
investigativos, com no maximo, 5 laudas.

Resenhas: revisao critica da literatura cientifica publicada em livros, orientando o leitor, em uma lauda, quanto
as suas caracteristicas e usos potenciais. Deve conter a referéncia completa do trabalho comentado.

Cartas ao Editor: destinadas a comentarios de leitores sobre trabalhos publicados na Revista, podendo
expressar concordancia ou discordancia com o assunto abordado, em uma lauda.

Informe técnico: descrever o processo, 0s progressos ou resultados de investigacéo cientifica ou técnica ou o

estado de um problema de investigagdo cientifica ou técnica. Também pode incluir recomendacdes e conclusdes da
investigacao, limitada a 2 laudas.

OBS. No limite de laudas estéa incluido: Titulo, Resumo, Autores/titulagdes; Tabelas/Graficos/Figuras, Referéncias.
Unidades de Medidas

As unidades de medida devem ser abreviadas com exatid&o.

Abreviagdes

As abreviagGes podem ser usadas para evitar a repeticdo, mas somente usando-se a forma consistente dentro de um
dominio. Abreviacdes devem ser introduzidas entre parénteses apos a frase completa ter sido apresentada pela primeira
vez no manuscrito (em seu corpo propriamente, ndo nos metadados). As abreviacdes devem ser evitadas em titulos,
subtitulos e no resumo. A colocagdo de pontos ou espagos nas abreviagdes deve ser evitada.

Figuras, Tabelas e Gréficos

As figuras e tabelas, incluindo gréficos, fotografias, esquemas, telas de computador e outros devem ser incluidas no
manuscrito em seu local apropriado (no maximo 10 tabelas/graficos/figuras/fotos/esquemas/telas de computador). As
tabelas devem ser acompanhadas de cabecalho e numeradas consecutivamente em algarismos arabicos. O mesmo se
aplica para as figuras ou graficos. As figuras devem ter qualidade suficiente para serem reproduzidas (impressas). As
telas de computador devem ser completamente legiveis.

Agradecimentos

Aqueles que contribuiram para a confec¢éo do manuscrito, mas ndo se enquadram como autores (co-autores), como
definido acima, deverao ser listados na secao de Agradecimentos. Os autores devem revelar se tiveram algum tipo de
assisténcia (financeira ou néo) e identificar a entidade que providenciou este tipo de assisténcia. Apoio financeiro como
bolsas de estudo e pesquisa devem também ser mencionados na se¢@o de Agradecimentos.

Citagdo de Referéncias

Cada citagdo de referéncia deve ser identificada no texto por niUmeros sobrescritos (por exemplo, “;;;;... conforme
terminologias médicas controladas®";;;;...) de acordo com sua ordem de entrada e deve estar listada no final do
manuscrito em ordem numérica. O estilo de listagem de referéncia adotado é o de Vancouver (por favor, sempre
consulte o endereco http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html para exemplos). Vale ressaltar que o estilo
Vancouver deve ser aplicado no mesmo idioma do contetdo da referéncia em questédo. Abreviagfes para revistas séo
aquelas usadas no MeSH (http://www.nlm.nih.gov/mesh), publicadas pela U.S National Library of Medicine. Referéncias a
documentos eletronicos deverédo ser acompanhadas de sua URL completa e a data da Ultima visita. Preferencialmente
deve-se usar WebCite (http://www.webcitation.org) para referéncias na web para manter sua citacéo na web
permanente.Ainda, preferencialmente o artigo devera conter uma citagcdo do J. Health Inform.
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