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FORMACAO DO ENFERMEIRO PARA A PRESCRICAO DE MEDICAMENTOS
NA ATENCAO BASICA NA PERSPECTIVA DOS DOCENTES

Camila Grangeiro de Lima"

RESUMO

O presente estudo teve como objetivo avaliar a percep¢do do corpo docente em relacio
ao desenvolvimento da competéncia para a prescricdo de medicamentos por futuros
enfermeiros. Trata-se de um estudo de caso com abordagem qualitativa exploratorio,
realizado no Municipio de Campina Grande- PB, junto as institui¢des de ensino superior
que possuem em sua grade de ensino o curso de Graduagdo em Enfermagem. Os
participantes da pesquisa foram os docentes que ministram os componentes curriculares
relacionados com a tematica prescricdo de medicamentos: Farmacologia Aplicada a
Enfermagem; Farmacologia Geral; Satde da Crianca; Saude da mulher; Satide do
adulto; Satde do idoso; Etica e Bioética; Exercicio da Profissdo; Saade Coletiva. A
coleta de dados ocorreu por meio da realizacdo de entrevista semiestrutura aos docentes.
Na analise dos dados, foi utilizado técnica da Analise de Contetido proposta por Bardin.
Os resultados revelam fragilidades na graduacdo no que diz respeito a formagao dos
enfermeiros para a pratica prescritiva de medicamentos, os curriculos ndo atendem a
demanda relacionada a tematica, entre os docentes do estudo verificou-se a negagdo da
atribui¢do, os protocolos ministeriais ndo sao abordados em componentes curriculares
que deveriam desenvolver essa competéncia e muitos professores ndo se sentem
capacitados a falar sobre a tematica visto que essa fragilidade advém do seu processo de
formacgao e de sua falta de experiéncia. Sugere-se que as IES, por meio de seus docentes
e dos seus projetos pedagogicos do curso possam se adequar a esta demanda com vistas
a atender a formagdo compativel com a necessidade do Sistema Unico de Saude, como
apontado nas Diretrizes Curriculares Nacionais.

Palavras-Chave: Pratica Avancada em Enfermagem, Ensino em Enfermagem, Atengao
Primaria a Satde.

1 INTRODUCAO

Diversos paises enfrentam a situag@o de escassez e ma distribuigdo geografica de
profissionais de saude, em particular os profissionais médicos, este € um problema que

persiste ao tempo e resiste as diversas estratégias adotadas pelos os governos como
forma de enfrentamento. (CAMPOS; MACHADO; GIRARDI, 2009).

" Graduanda em Enfermagem pela Universidade Estadual da Paraiba — UEPB
E-mail: camilasony@hotmail.com



Em todo o mundo vem sendo utilizada politicas de incentivo a fixagdo vertical,
ou também denominadas de fask shifting definida como a redistribuicdo das atribui¢des
dos profissionais de satde, o que implica na transferéncia das fungdes antes restritas aos
profissionais médicos para outras categorias profissionais. (CAMPOS; MACHADO;
GIRARDI, 2009).

Como forma de enfrentar essa escassez e ma distribuicdo de profissionais
médicos na Atenc¢do Primaria a Saude (APS), o Brasil estuda implementar a este cenario
a enfermagem de pratica avangada (EPA), no entanto é necessario um diagnodstico do
processo de formagao do enfermeiro.(MAGNAGO, 2017).

A enfermagem ¢ uma ciéncia comprometida com a saude e a qualidade de vida
do individuo em sua integralidade. O profissional de enfermagem atua na promogao,
prevencdo, recuperacdo e reabilitacgdo da satde com comprometimento,
responsabilidade e autonomia, visando subsidiar meios que promovam uma
resolubilidade satisfatoria as necessidades de satide do individuo, familia e coletividade.
(CODIGO DE ETICA DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM, 2017).

O Enfermeiro de Pratica Avangada (EPA) ¢ definido pelo o Conselho
Internacional de Enfermeiras (CIE) como aquele que “adquiriu uma base de
conhecimentos especializados, capacidade de tomada de decisdes complexas e
habilidades necessarias para a pratica profissional cujas caracteristicas sdo dadas pelo o
contexto ou o pais em que ¢ credenciado para atuar”. E recomenda educagdo adicional
de no minimo grau de mestre em enfermagem ou alguma pos-gradua¢do em praticas
avancadas ou especializadas de enfermagem. (CONSEJO INTERNACIONAL DE
ENFERMERAS — CIE, 2002). Compondo o escopo de praticas avancadas inclui-se a
prescricao de medicamentos, solicitacdo de exames, entre outras atribuigdes.

A competéncia para prescrever medicamentos ¢ considerada um dos aspectos
fundamentais no ambito da Enfermagem de Pratica Avancada (EPA), essa competéncia
proporciona suporte para que o enfermeiro desenvolva o seu exercicio de maneira
autdnoma e independente. (OGUISSO; FREITAS, 2007). E uma das infimeras situagdes
em que os enfermeiros poderiam se beneficiar das estratégias da enfermagem de pratica
avangada em sua atuacdo. (ZANETTI, 2017).

No nivel internacional existem consideraveis evidéncias sobre o impacto
positivo da fung¢do da enfermagem de pratica avancada na promog¢do da melhora na

qualidade da atengdo a satide. (BRY ANT-LUKOSIUS, et al., 2016).



No Brasil, mediante os respaldos da Lei do Exercicio Profissional da
Enfermagem (LEPE) n° 7.498/1986, do Decreto n® 94.406/1987 e pela a Resolugdo
COREN 317/2007 a prescrigao de medicamentos e solicitagdo de exames € posta como
uma das atribui¢cdes do enfermeiro e circunscrita a Atencdo Basica (AB) ou Atengdo
Primaria a Saude (APS), como ¢é conhecida internacionalmente.

Por vezes, surge como uma questdo conflitante, a compreensdo dos enfermeiros
sobre a pratica de prescricdo de medicamentos, pois, por um lado, os parametros legais
respaldam tal atribuicdo e, por outro, o enfermeiro encontra dificuldades em assumir de
forma autonoma sua posi¢cdo. (BELAGUARDA, et al. 2015). No que tange aos
aspectos legais que regem a profissdo de enfermagem em relagdo a prescricdo de
medicamentos, observa-se o desconhecimento dos profissionais sobre a legislagdo
vigente, fato este tido como consequéncia deixada pelo o processo de formagdo.
(MARTINIANO, et al. 2015).

No cendrio brasileiro, o enfermeiro assume a atribui¢do de prescrever
medicamentos sem a exigéncia de formagao adicional e especifica. (MARTINIANO et
al. 2016b). Considera-se enfermeiro o titular do diploma conferido em instituicdo
credenciada pelo o Ministério da Educac¢do (MEC) e inscrito no Conselho Regional de
Enfermagem (COREN) com jurisdicdo na drea onde ocorre o exercicio, incumbindo a
ele atividades privativas, bem como, inerentes a equipe de satde. O ato prescricional se
restringe aos protocolos do Ministério da Saude (MS), e ocorre particularmente na
Estratégia de Satde da Familia (ESF), guiado pelos Cadernos de Atengdo Basica. Essa
prescricao ¢ do tipo protocolo de grupo, o qual ¢ baseada em instrugdes especificas que
definem os tipos de medicamentos a serem prescritos (BELAGUARDA, et al. 2015),
esses protocolos sdo estabelecidos pelo o departamento de Atencao Bésica vinculado ao
Ministério da Saude.

No que diz respeito o arcabouco legal que orienta a formagdo no pais, a
Resolu¢do CNE/CES N° 3 de 7 de novembro de 2001 institui as diretrizes curriculares
nacionais do Curso de Graduagdo em Enfermagem, a Lei n® 9.394 de 1996 estabelece as
diretrizes e bases da educacao nacional, e a Lei 8080/90 ordena a formacgao de recursos
humanos na area de sadde como uma das atribui¢des do Sistema Unico de Saude (SUS).

A formagdo de enfermeiros no Brasil adota a perspectiva das competéncias
profissionais. O Ministério da Educacdo (MEC) considera como principios da educacao

nacional as novas exigéncias do mercado e o Ministério da Saude (MS) parte do
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principio que a educacdo deve ser orientada pelo modelo politico-assistencial do SUS.
(MARQUES; EGRY, 2011).

Para Perrenoud (1999), o conceito de competéncia abrange varios significados, o
autor define competéncia como a maneira pela qual reagimos eficazmente para resolver
um determinado problema e para que este seja resolvido € preciso apoiar-se a varios
recursos, o conhecimento pode ser um tipo de recurso, mas ndo se deve ficar preso a um
tipo de conhecimento, para cada acdo uma nova experiéncia. Para o autor existem
diferencas entre o conhecimento e a competéncia, conhecimento ¢ tudo que foi
armazenado durante a formacao ou experiéncia ¢ a competéncia ¢ a nossa capacidade de
utilizar os conhecimentos de forma a solucionar os problemas do dia a dia. Também
ressalta que as competéncias sdo construidas durante o processo de formagdo, dessa
forma entendemos que o trabalho docente ¢ de suma importancia na formacao.

O MS propde que as competéncias sejam construidas ao longo da experiéncia de
vida e profissional englobando o individuo, a sociedade, as situagdes e o processual,
sendo assim considerada competéncia ampliada. (MARQUES; EGRY, 2011).

Conforme a Resolugdo CNE/CES N° 3 de novembro de 2001, a formac¢do do
enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional de conhecimentos para atuar em
diferentes cendrios da pratica profissional, nos programas de assisténcia a satide da
mulher, da crianca, do idoso e do adulto, sendo capaz de diagnosticar e solucionar
problemas de saude, responder as especificidades regionais de saude, tomar decisdes e
intervir no processo de trabalho, atender as necessidades individuais e coletivas de
satide da populagio com énfase no Sistema Unico de Saude (SUS). Sio estabelecidos
como conteudos essenciais para o Curso de Graduagdo em Enfermagem, aqueles
relacionados com todo o processo de saude doenca do individuo articulado a realidade
profissional e epidemiologica, como os conteudos pertinentes a assisténcia de
enfermagem ao individuo e coletividade prestados a crianga, ao adulto, a mulher e ao
idoso, aos fundamentos da enfermagem, ao ensino da enfermagem e a administragao de
enfermagem (BRASIL, 2001), que estdo intimamente relacionados a prescrigdo de
medicamentos.

Segundo a resolugdo N° 569 DE 8 de Dezembro de 2017, os cursos de
graduacdo da area da saude devem formar egressos capacitados a desenvolver
atividades nos diferentes niveis de aten¢do a saude, estando preparados a prevenir,

reconhecer e intervir de maneira positiva na prestacdo dos cuidados em saude, e devem
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proporcionar o desenvolvimento de competéncias para que os futuros profissionais
possam atuar em equipes interdisciplinares, interprofissionais, nas redes de atencado,
vigilancia em saude e acdes de prote¢do de saude coletiva. (BRASIL, 2017)

O estudo realizado por Martiniano et al. (2016a) sobre a prescricdo de
medicamentos por enfermeiros (PME) em municipio de médio porte, identificou
insuficiéncia no curso de graduagdo apontadas pelos profissionais, especialmente no
componente curricular de Farmacologia, que mesmo previsto nas Diretrizes
Curriculares Nacionais (DCN) do curso de Enfermagem, ndo héa elucidagdo dos
contetdos a serem abordados, como também uma defini¢do minima de carga horaria.

Oguisso e Freitas (2007) ressaltam a necessidade de investimentos em
capacitagdes por parte das entidades representativas de classe, dos estabelecimentos de
saude, do proprio profissional, bem como suporte na formacdo de graduandos em
enfermagem, os curriculos das graduagdes devem capacitar os discentes para que
estejam aptos a exercer as competéncias exigidas na atualidade, entre elas, a pratica de
prescricdo de medicamentos. Nessa oOtica, Ximenes Neto et al. (2007) sugere que os
cursos de graduacio contemplem os componentes de Etica, Deontologia e
Farmacologia, principalmente.

Zanetti (2017) ao discutir as estratégias para a formacdo do conhecimento em
praticas avancadas em satde destaca a necessidade das instituigdes formadoras
adotarem estratégias que abordem contetidos de areas criticas como praticas avangadas
em saude publica, entre outras, e aponta a capacitagdo de docentes como um dos
desafios a ser enfrentado. Para a autora ¢ necessdrio a incorporagdo das praticas

avancadas pelos os professores.

Considera-se que o enfermeiro tem um papel essencial no processo de
fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS), e para tanto, deve-se conectar o seu
processo de formacdo de competéncia a realidade em que os servicos de saude se
encontram. (MAGNAGQO, et al. 2017). E que a prescricdo de medicamentos ¢ uma das
atribuig¢des que estdo presentes na rotina dos enfermeiros (OGUISSO; FREITAS, 2007).

Considerando que ao docente cabe a responsabilidade de formar profissionais
competentes para atender as necessidades do mercado de trabalho. (MAGNAGQO, et al.
2017), e que a formacao ¢ o principal subsidio para a atuagdo do enfermeiro prescritor

qualificado e capacitado, o presente artigo apresenta como objetivo avaliar a percepgao
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do corpo docente em relagdo ao desenvolvimento da competéncia para a prescricdo de
medicamentos por futuros enfermeiros.

Urge a necessidade de investigar o desenvolvimento de habilidade e
competéncias necessarias a prescricdo de medicamentos, tendo em vista que ¢ uma
pratica legal a ser realizada pelo o enfermeiro, e que proporciona autonomia e
independéncia no que diz respeito ao exercicio da profissdo, a expansdo de suas
atribui¢des, bem como se encontra associada a uma assisténcia segura prestada aos
pacientes, uma maior resolubilidade nos servicos de saude, principalmente nas éareas
mais necessitadas ¢ de dificil acesso onde ha escassez de profissionais médicos. Para
Zanetti (2017) a producao de conhecimentos em praticas avangadas, podera contribuir
para sanar lacunas existentes no que diz respeito conhecimentos inovadores e centrados
nos problemas de satde atuais enfrentados pela a populagdo, tornando possivel
consolidar o caminho que possa construir uma ciéncia comprometida com a realidade,
tendo como repercussdo o reconhecimento do enfermeiro como agente transformador

para qualidade e seguranga do cuidado.

2 METODOLOGIA

2.1 Tipo de Estudo

Tratou-se de um Estudo de Caso na perspectiva de Yin (2001), essa abordagem
permite explorar, descrever e explicar um fendmeno contemporaneo (formagdo do
enfermeiro no que diz respeito ao desenvolvimento da competéncia para a prescri¢ao de
medicamentos na Atencdo Bdsica), em um contexto especifico (formacdo). Nesse
estudo, foi utilizada a abordagem qualitativa exploratério com recurso de entrevista
semiestruturada. O presente estudo integra o projeto de pesquisa “Prescricdo de
medicamentos por enfermeiros: desvendando aspectos da formagao” que tem como
objetivo avaliar os aspectos da formacdo do enfermeiro para prescrever medicamentos
envolvendo discentes, docentes ¢ os projetos pedagogicos. Esse artigo analisou a
percepcao do corpo docente em relagdo ao desenvolvimento da competéncia para a

prescricdo de medicamentos por futuros enfermeiros.

2.2 Local da Pesquisa
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O estudo foi realizado em Campina Grande-PB junto as Institui¢des de Ensino
Superior (IES) publico e privado. O municipio se destaca por ser polo educacional no
interior da Paraiba e conta com cinco IES, sendo 2 publicas ¢ 3 privadas, das quais

foram selecionadas 4 institui¢des sendo 2 privadas e 2 publicas.

2.3 Populacao e Amostra

Foi tomada uma amostra intencional dos docentes que ministram o0s
componentes curriculares relacionados com a tematica prescrigdo de medicamentos:
Farmacologia Aplicada a Enfermagem; Farmacologia Geral; Saude da Crianga; Satde
da mulher; Satide do adulto; Saude do idoso; Etica e Bioética; Exercicio da Profissio;
Satude Coletiva, por considerarmos que nesses componentes esses temas podem ser

abordados.

2.4 Critérios de Inclusao e Exclusao

Foram incluidos no estudo todos os docentes ministrantes dos componentes
curriculares relacionados a temadtica da prescricdo no momento da coleta de dados. Nao

houve critérios de exclusao.

2.5 Procedimento de Coleta de Dados

A coleta de dados ocorreu por meio da realizagdo de entrevista semiestrutura aos
docentes (Apéndice 1). Para tanto, os mesmos foram contatados em seu local de
trabalho e solicitados a participar da pesquisa no horario em que os mesmos julgassem
possivel.

Para evitar possiveis erros de interpretacdo das questdes formuladas, foi
realizado um estudo piloto com o roteiro de entrevista com um docente sorteado para
esse fim. Apos a aplicagdo, foi verificada a necessidade de ajustes no instrumento de
coleta, sendo a entrevista aplicada descartada.

As entrevistas foram gravadas por meio de gravador digital. Foram realizadas
em ambiente livre de ruido e com garantia de privacidade das informagdes coletadas. As
entrevistas foram transcritas na integra e constituirdo o corpus que foi submetido a

analise.
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2.6 Processamento e analise dos dados

Os dados foram analisados pela técnica da Analise de Contetido proposta por
Bardin (2011), sendo adotada a analise categorial tematica. A primeira etapa foi a pré-
analise das transcricdes das entrevistas. Em seguida, foi realizada a descri¢ao analitica
onde, com base no referencial tedrico ¢ em diversas leituras do material obtido
(imersdo), para a organizagdo do material nas categorias de andlise. Em seguida,
procedeu a Analise de Conteudo Tematica por meio das etapas: (a) pré-analise, que se
iniciou com a leitura flutuante do material, seguindo-se com a escolha dos documentos
para constituir o corpus, a partir das regras da exaustividade, representatividade e
pertinéncia; (b) exploracdo do material que consiste na codificagdo e decomposi¢cao em
fungdo das categorias previamente elencadas; (c) tratamento dos resultados, tomando-se
como unidade de andlise os fragmentos das falas dos sujeitos, de onde emergiram
quatro categorias: Conhecimento sobre a Legislagdo que Prevé a Prescricdo de
Medicamentos por Enfermeiros; Conhecimento sobre o Projeto Pedagodgico do Curso
(PPC), Ementas curriculares e Avaliagdo sobre a Matriz Curricular; Ementa Curricular,
Capacitagdo Profissional, Desenvolvimento para a Competéncia em Prescrever
Medicamentos; Avaliacdo dos Egressos sobre o Preparo para a PME na Perspectiva

Docente.

2.7 Aspectos Eticos

A investigagdo foi desenvolvida em consondncia com os principios €éticos
constantes na Resolu¢ao n° 466/12 do Conselho Nacional de Satde do Ministério da
Satide/Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa que estabelece como deve ser mediada
a pesquisa envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012). O Projeto foi submetido ao
Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Universidade Estadual da Paraiba,
obtendo aprovagao com parecer n®° CAEE 83391917.2.0000.5187. (ANEXO 1)

Foram garantidos os cuidados éticos de sigilo e confidencialidade durante todas
as fases da pesquisa, sendo mantido o anonimato por meio da codificacdo numérica dos
participantes. Os participantes da pesquisa foram esclarecidos sobre a natureza do
estudo, seus objetivos, métodos, beneficios previstos, potenciais riscos e o incomodo
que a coleta de dados possa acarretar, sendo posteriormente convidados a assinar o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido no qual os docentes puderam ou ndo

confirmar sua anuéncia, explicitando-se auséncia de prejuizos e constrangimentos
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mediante recusa em participar ou se retirar em qualquer fase do estudo, bem como o
Termo de Autorizacao para Gravacao de Voz.

Para preservar a identidade dos participantes as falas foram identificadas por
codigo correspondente a sua atuagao (Docente - D), sua instituicdo de origem (Publica —

PU e Privada — PR) e sua ordem de entrevista (1, 2, 3, sucessivamente).

3 RESULTADOS

Do 19 participantes, 74% sao mulheres ¢ 26% homens; 21% abaixo de 30 anos,
68% entre 30 e 40 anos e 11% entre 40 e 50 anos. Desses, §9% sao graduados em
enfermagem, 11% possuem graduacdo em Farmdcia com habilitagdo em Bioquimica,
dentre os participantes 5% possuem mais de uma graduacdo. Desse total 26% dos
participantes concluiram formagdo académica ha menos de 10 anos; 63% concluiram
entre 10 e 20 anos; 5% concluiu ha mais de 20 anos e 5% concluiu ha mais de 30 anos.
Em rela¢do ao nivel de formacdo, 63% tem especializacdo na area de Satide Publica,
Saude Coletiva ou Saude da Familia; 32% nas demais areas. Do total de participantes
42% tem mais de uma especializacdo, 16% tem mestrado na area de Saude Publica e
58% nas demais areas, 26% tem doutorado nas demais areas e 21% estdo em andamento
e 11% tem po6s-doutorado.

Dos docentes entrevistados, 53% trabalham em Instituicdo Privada e 47% em
Instituicdo Publica. Os resultados mostram que em relagdo ao tempo de docéncia, 58%
estdo na docéncia ha menos de 5 anos, 37% entre 10 e 20 anos € 5% ha mais de 20 anos.
Dos quais, 16% ministram o componente curricular de Satide da Mulher, 16% Satde da
Crianca, 16% Satde do Adulto, 21% Satde do Idoso, 16% Etica e Bioética, 5%
Introdugdo a Profissdo, 11% Exercicio Profissional da Enfermagem, 5% Farmacologia
Aplicada a Enfermagem, 11% Farmacologia e 11% Satde Coletiva, desses docentes
16% ministram mais de uma disciplina das quais estdo inseridas na pesquisa.

No que diz respeito a experiéncia profissional, a maioria ndo esta na assisténcia
atualmente, mas ja atuaram, 42% ja atuaram na Estratégia de Saude da Familia ha
menos de 10 anos, sendo que 25% deles pelo o Programa de Valorizagdo do
Profissional da Atengdo Basica (PROVAB), 26% ja aturam nas demais areas ha menos
de 10 anos. Dos que atuam, 5% atua na Estratégia de Satde da Familia ha 9 anos e 26%

nas demais areas ha menos de 10 anos.



16

As IES apresentam maioria do corpo docente com experiéncia de ensino. Em

relacdo a experiéncia na assisténcia o corpo docente das IES publicas a maioria do

corpo apresentou uma experiéncia maior, uma caracteristica extremamente relevante,

pois, o saber docente ndo ¢ formado apenas da teoria. A vivéncia docente e a

experiéncia profissional constituem-se de suma importdncia para a formagdo do

profissional de enfermagem, tendo em vista que a formacdo do enfermeiro adota uma

abordagem teorico-pratica. (ALVES et al. 2017)

DESCRICAOQO QUANTIDADE

Sexo Masculino 26%
Feminino 74%

Abaixo de 30 anos 21%

Idade Entre 30 — 40 anos 68%

Entre 40 — 50 anos 11%

Graduados em enfermagem 89%

Formagéo Académica Graduados em Farmdcia 11%
Mais de uma graduagdo 1%

Menos de 10 anos 26%

Tempo de formagao Entre 10 — 20 anos 63%
académica Mais de 20 anos 5%
Mais de 30 anos 5%

Especializacdo na area de saude publica, 630,

saude coletiva, satde da familia. ’

Demais areas 32%

Nivel de formacio Mais de uma especializagdo 42%
Mestrado na area de saude publica 16%

Mestrado nas demais areas 58%

Doutorado nas demais areas 26%

Doutorado em andamento 21%

Pos-doutorado 11%

Instituicio de ensino Instituicdo privada 53%
Instituigao publica 47%

Menos de 5 anos 58%

Tempo de docéncia Entre 10 — 20 anos 37%
Mas de 20 anos 5%

Satde da Mulher 16%

Saude da crianga 16%
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Componentes Satde do adulto 16%
curriculares Satde do idoso 21%
Etica e bioética 16%
Introdug@o a profissdo 5%
Exercicio profissional da enfermagem 11%
Farmacologia aplicada a enfermagem 5%
Farmacologia geral 11%
Saude coletiva 11%

Docentes que ministram mais de uma
16%

disciplina

o Atuaram na estratégia de saude da familia 42%
Experiencia Atuaram nas demais areas 26%
profissional Atuam na estratégia de saude da familia 5%
Atuam nas demais areas 26%

Categoria 1 - Conhecimento sobre a legislacdo que prevé a prescricao de
medicamentos por enfermeiros.

Ao relatarem sobre o conhecimento da legislacdo a maioria dos docentes afirma

conhecé-la, mas ndo lembra qual ¢, ou ndo a citam, visto que relatam:

Sim, existe a do COFEN, né? Que... tem as atribuigdes, é.... do enfermeiro, a
respeito da prescrigdo medicamentosa. (D1— PU)

Sim, eu sei que ha, mas o numero da lei eu ndo gravo, inclusive trabalho isso
todo semestre com os alunos, mas ai coloco eles para pesquisarem as leis,
né? As normas, e a gente discute as limitagbes dessa, dessa... permissdo
legal de prescrigdo para o enfermeiro, é.... quais 0s motivos disso, mas saber
numero de lei, ndo. N&o, também o nome da lei ndo! Sei que tem legislacdo
do Conselho Federal de Enfermagem e Legislagbes do Ministério da Satide,
mas o nome da lei, o titulo ndo. Nem o nimero. (D5— PU)

Poucos docentes sabem dizer qual €, como observa-se nas falas:

Sim. A Lei 7.498 e o decreto 94.406. (D16 - PU)

Sim, temos varias legislacGes, desde na verdade o exercicio profissional,
desde a 7498 de 86, ela prevé que a gente pode prescrever medicamentos e
temos algumas resolugdes do COFEN, acho que é a 271, e algumas outras
de 2002 e 2007, e a propria Politica Nacional de Atengdo Basica, ela prevé
também essa questdo da prescricdo de medicamentos pelo o enfermeiro. (D4
- PU)

Outros afirmam nao conhecer, ao relatarem:

Eu desconhego na verdade. Porque eu ndo tenho muito, eu ndo tenho muita
vivéncia nessa pratica e na verdade eu procuro ler muito pouco a respeito
disso. Eu desconhego essa legislagdo, eu sei que tem estudos, tem pesquisas,
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tem muitos envolvidos ai nesse contexto, mas dizer a vocé sobre legislagdo
propriamente dita, realmente eu desconhego. (D3 - PR)

Né&o, néo sei. (D6 - PR)

A legislagao vigente foi criticada por um dos docentes que na fala afirma:

[...] sei que existe aquela prerrogativa geral, que... nos informa que a gente
pode prescrever aquilo que é protocolado digamos assim, pelo o ministério.
Mas eu acho, eu acho que ndo é o suficiente porqué... aqui em campina
grande por exemplo, a gente ndo tem um protocolo prdprio do municipio né?
Eu ja trabalhei em municipio, la em caruaru por exemplo, a gente tinha mais
liberdade em relagdo a requisicbes e prescrigbes para aquilo que era
fornecido pelo o municipio, mas ainda, assim, eu nunca trabalhei em um
municipio que tivesse uma legislagcdo local, que no fundo, no fundo, no
fundo, a gente sé é acobertado quando vocé tem realmente um/uma
legislagao local que, é... acoberta digamos assim, as agoes de enfermagem,
porque querendo ou ndo os protocolos ministeriais eles sdo especificos por
programas, mas €, ... vago, pelo menos pra mim é vago essa questao de que
0 enfermeiro pode prescrever aquilo que for , aquilo que faz parte de um
programa ministerial para tratamento de algumas doengas, mas ainda assim
pra mim é bem vago.[...] (D11 - PU)

Ao ser questionado sobre a Lei do Exercicio Profissional da Enfermagem, a
maioria dos docentes afirma conhecé-la, mas ndo citam o numero ou nao lembram:

Conhego. O numero ndo. (D18 - PR)

Conheco, detalhadamente ndo, conheco superficialmente. ((sorrisos)) (D8 -
PR)

Deveria conhecer mais, ((sorrisos)). A gente conhece, claro que sim! Mas
assim, é algo que a gente precisa sempre esta..agora mesmo tiveram
algumas mudangas, né? E ai a gente precisa estar se atualizando nesse
contexto. (D3 - PR)

Sim, alguns aspectos, ndo toda porque eu ndo sou enfermeiro, né? Apesar de
dar aula para o curso de enfermagem. (D5 — PU)

Um afirma ndo conhecer a lei:
Né&o, ndo conhego. (D10 - PR)

Ao serem questionados sobre as normatiza¢des para a PME, a maioria afirma ou
acredita que a PME ¢ norteada por protocolos e ocorre na Atengdo Basica.

Ah... Dentro de programas instituidos nos servicos e em programas de
assisténcia a saude, no programa de satide da familia. (D1- PU)

Olha, ((sorrisos)) pelo o pouco conhecimento que eu sei, eu acredito que
existe a norma sim, e a que eu entendo é dentro da atengdo basica, o
enfermeiro pode prescrever as medicagbes basicas, né? Para o atendimento
da populagdo. Agora quais medicagbes eu também ndo saberia te dizer. [...]
eu acredito que no pré-natal a enfermeira pode prescrever suplementagéo,
pode prescrever ferro, né? Acido félico, é... é... eu acho... dentro do pré-
natal, eu sei que... para tratamento de verminoses também, se eu ndo me
enganando, eu acho que estou me enganando em algumas coisas, mas ndo
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sei dizer, assim, precisamente eu n&o sei descrever ndo, todas as medicagoes,
ndo. Mas, o que eu sei é mais ou menos isso. (D8 —PR)

De programas de saltde da que eu uso, ta? Vou falar mais dos que eu uso, e
que é até onde eu tenho conhecimento. Eu ja ministrei aula de satide da
crianga, entdo a gente tinha aquele, o AIDPI, né? Que a gente fazia toda
aquela prescrigdo, inclusive na assisténcia eu fazia. A gente tem dentro de
saude da mulher alguns protocolos, né? O de infecgdo sexualmente
transmissivel, o de pré-natal, an?... Quando eu trabalhava na assisténcia a
gente tinha o de tuberculose, entéo eu prescrevia também, tinha hanseniase,
a gente fazia todos esses. Agora assim de aproximagdo nos ultimos anos é
mais s0 satde da mulher mesmo. (D12 — PU)

Poucos afirmam nao conhecer:
Néo, eu sei que existe, né? Mais assim, é... Que o enfermeiro ele ndo pode
prescrever, pode sO transcrever, que é... Assim, essas situagbes, mas assim eu
ndo sei dizer a vocé quais sdo as normatizagées. (D6 — PU)

Verifica-se que, entre os docentes entrevistados ha aqueles que conhecem a
legislagdo que orienta a profissdo e outros ndo, no que diz respeito a PME. Considera-se
que, € a partir desse conhecimento que o docente pode trazer o tema da prescricao para
o contexto de sala de aula. Embora esse desconhecimento dos docentes sobre a PME
ndo possa ser considerado a tUnica causa do despreparo dos enfermeiros para a
prescricdo, acredita-se que seja a principal, visto que, € preciso conhecer algo para
poder buscar e se aprofundar. Dito de outra forma, se ndo ha o despertar para o assunto
em sala de aula, ha pouca possibilidade de buscar durante a formagao.

Essa situacdo de estranhamento dos docentes sobre a Lei do exercicio
Profissional (LEP) ndo se justifica porque, no Brasil, desde 1986, a prescrigdo de
medicamentos ¢ solicitagdo de exames é posta como uma das atribuigdes do profissional
como membro da equipe multidisciplinar, respaldada pela Lei do Exercicio Profissional
da Enfermagem n° 7.498/1986, que contabiliza 32 anos em 2018, e pelo o Decreto
regulamentador n® 94.406/1987.

Essa atividade integra a consulta de enfermagem e ¢ de suma importancia para o
andamento dos cuidados na Estratégia Satde da Familia (ESF), ¢ necessario que o
enfermeiro tenha conhecimento e clareza sobre o exercicio da profissdo para que possa
desenvolver a pratica profissional com competéncia, qualidade e seguranga.
(VASCONCELOS; ARAUJO, 2013). Tendo em vista que o enfermeiro responde
integralmente pela a sua atuacdo, ainda mais quando coloca em risco ou causa danos a
satde do cliente. (OGUISSO; FREITAS, 2007).

Além do respaldo ético-legal é necessario que o profissional respaldado na

legislagdo conhecga os limites e possibilidades, ¢ imprescindivel que as instituigdes
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formadoras, entidades representativas de classe, estabelecimentos de satide e o proprio
enfermeiro busque atualizagdes para que torne possivel realizar o exercicio da profissao.
(OGUISSO; FREITAS, 2007). Com base nas Diretrizes Curriculares Nacionais de
ensino, os cursos de graduagdo em enfermagem devem formar profissionais
generalistas, sendo capaz de atuar em diversos ambitos da saude, desenvolvendo
competéncias critico-reflexiva. (BRASIL, 2001)

Ao realizar um estudo em um municipio de médio porte na Paraiba sobre a
PME, Martiniano et al. (2015) observou o desconhecimento dos profissionais sobre a
legislacdo vigente que orienta a PME, uma consequéncia deixada pelo o processo de
formagao, visto que os proprios enfermeiros associaram o desconhecimento a formagao.

Ao longo dos anos observa-se uma expansdo significativa do processo de
trabalho da enfermagem em muitos paises, este fato esta relacionado ao reconhecimento
da importancia do enfermeiro como membro de uma equipe multidisciplinar, pela
especializacao de suas fungdes (OGUISSO; FREITAS, 2007). O enfermeiro na Atengdo
Primaria a Satide vem se tornando um agente de mudancas nas préticas de cuidado em
satde, respondendo a um modelo assisténcial fora do modelo hospitalocéntrico,
centrado na integralidade, prevenc¢do e promog¢do da saude. (FERREIRA; PERICO;
DIAS, 2018).

A melhor clareza sobre contexto socio historico bem como sobre das relagdes de
poder na pratica social da profissdo, pode fortalecer a sua atuagdo para a consolidacao
do Sistema Unico de Saade (SUS). (PIRES, 2011).

A partir de todas as transformacdes que ocorreram na sociedade e no mundo do
trabalho houve mudancas nas estruturas de unidades de ensino, com repercussdes
também observadas nos cursos de enfermagem. Essas mudancas criam oportunidades
para o desenvolvimento de novas competéncias docentes, relacionadas com o
conhecimento técnico-cientifico e com atividades que envolvam capacidade autocritica,
autorreflexiva e intelectual. (PINHEL; KURCGANT, 2007). Nessa perspectiva, o
estudo realizado em uma Escola de Enfermagem do Chile que analisou o processo de
trabalho dos docentes de enfermagem identificou a necessidade de aperfeicoar as
competéncias docentes. (GIORDANO; FILLI, 2017).

A universidade deve mostrar o papel da enfermagem e sua importancia politica e
social, na assisténcia, ensino, pesquisa, para assim formar profissionais com uma visao

critica da profissdo. (TREVISAN et al., 2013). Para Silva e Sena (2008, p. 55) construir
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a integralidade do cuidado em satde significada “assumir o agir em satde como

principio educativo em uma nova forma de aprender/ensinar em saude”.

Categoria 2 — Conhecimento sobre o Projeto Pedagdgico do Curso (PPC), Ementas
Curriculares e avaliacao sobre a Matriz Curricular.

Em relagdo ao conhecimento sobre o PPC a maioria dos docentes afirma

conhecé-lo:

Sim, conhego. Até porque eu sou do Nucleo Docente Estruturante da
instituicdo, entdo a gente reformulou o PPC ano passado ja, entdo eu ja
tenho uma familiaridade com ele bem a fundo. (D13 - PR)

Eu sei que ja passou por varias mudangas, né? Eu sou nova, eu dei uma
olhada por cima nele. (D9 — PU)

Conheco, ndo tanto quanto deveria. (D7 — PR)

Algumas partes, alguns pontos, mas ndo decorado. (D10 — PR)

Poucos afirmam ndo o conhecer:

Nao, até porque faz pouco tempo. Nao, porque eu estou na instituigdo faz um
ano e pouco, ai realmente quando a gente chega a gente entra logo no
exercicio e é tudo t4o corrido entre um semestre e outro, que a gente, eu ndo
lembro nem se eu recebi esse, esse plano. (D8 — PR)

Daqui? Néo, nunca vi. (D6 -PR)

Percebeu-se que a maioria dos docentes entrevistados tem conhecimento sobre o

PPC, contudo esse conhecimento limita-se ao componente curricular por ele ministrado.

Ao serem questionados se a prescrigdo de medicamentos ¢ contemplada no PPC,

relatam:

Na&o, ndo que eu lembre, de forma bem especifica ndo que eu lembre, porque
faz um tempinho da ultima vez que eu li, mas em relagdo ao meu componente
ndo tem nada explicito do processo de medicagdo, quando eu estou falando
da saude do adulto, que eu falo da parte da clinica, que eu falo de
determinados patologias, falo também a questdo dos medicamentos que sdo
utilizados, ndo s6 os medicamentos mais também o tratamento. (D4 - PU)

Eu conhego, mas, é... dentro da disciplina de farmacologia aplicada a
enfermagem a gente vé essa parte. (D1— PU)

Como eu ndo dou todas as disciplinas, eu conhego o projeto politico, mas
assim, eu ndo sei afim com todas as disciplinas quais séo e o que pede. Mas,
como por exemplo: introdugdo a profissdo a gente da o codigo de ética da
profissdo de uma forma muito generalizada, porque ndo tem como a gente ir
muito a dentro, né? Mas a prescricdo em i, eu ndo sei se da em outras
disciplinas de forma mais detalhada. (D18 - PR)

Se esta contemplada eu nao sei, porque como eu disse a vocé eu ndo Ii eu
néo peguei ele todo, mas que em satide do adulto, em satide do idoso a gente
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ndo trabalha a prescricdo de enfermagem dos medicamentos em si, mas
trabalha a parte dos medicamentos, administragéo, efeitos, tudo isso, pelo
menos nas disciplina que eu atuo sim. (D9 — PU)

A maioria afirma que a prescri¢ao de medicamentos ndo ¢ contemplada no PPC:

Néo, néo estad contemplada. Os alunos veem a parte de farmacologia geral,
mas protocolos, a isso que vocé pergunta, protocolos. (D9 -PR)

Néo. (D7 - PU)
Né&o, ndo, ndo. (D3 - PR)

Poucos afirmam que o PPC de suas institui¢des contempla a prescrigdo de
medicamentos por enfermeiros.
Esta. (D15 PR)

Sim, esta no caso inserindo no, no projeto, esta entre essas disciplinas, no
caso de farmacologia aplicada a enfermagem, farmacologia, na disciplina de
bioética onde ¢ apresentado essas resolugbes. No caso se ¢ instituido de fato
a aplicagdo e apresenta no caso para os alunos como eles vao fazer na
atuagdo, tanto para/na teoria como pratica. (D 16— PU)

Ao avaliar a matriz curricular de suas instituigdes no que diz respeito a atuagao
do enfermeiro como prescritor a maiorias dos docentes acha insuficiente.

Muito, é... Nao sei se o termo seria esse, mas, é.... impropria, insuficiente,
inadequada. Falta muito, é muito a quem do que a gente precisa, agora
pensando na possibilidade de prescrever, né? (D3 — PR)

Eu acho carente, eu ainda acho carente. [...] (D8 -PR)

E bem pobre. Sendo bem direto, é paupérrima por sinal. [...] ai quando vocé
me perguntou e eu digo que é pobre e paupérrima, porque vocé ndo tem um
planejamento especifico para isso, eu volto a dizer: depende da sensibilidade
dos professores para isso. (D11 — PU)

[...] ndo tem um, um foco nisso ndo, uma, uma... um direcionamento n&o.
Realmente é silenciado, é algo que fica muito... assim, na minha cabeca eu
ndo concebo vocé ministrar uma disciplina e vocé nao falar de prescrigéo,
por exemplo: em algumas disciplinas, em disciplinas como saude da crianga,
saude do adulto, vocé tem toda aquela responsabilidade com programas,
com, com as politicas, né? de saude. Entdo eu ndo concebo vocé nao
mostrar, mas assim, realmente escrito ndo esta nao, entéo ¢ fragil, se a gente
for pensar assim: que as pessoas as vezes fazem o que esta escrito, entdo é
fragil. (D7 -PU)

Nota-se que, entre os docentes entrevistados ha aqueles que conhecem o PPC do
curso e outros ndo, contudo esse conhecimento so6 se restringe a disciplina que ministra,
a ementa curricular do seu componente. Nota-se que ao avaliar a matriz curricular os
docentes a acham insuficiente para a formagao do enfermeiro como prescritor.

Nao se justifica conhecer apenas a ementar curricular da disciplina em que

ministra, o Projeto Politico Pedagogico Curso (PPC) “¢ o documento orientador de um
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curso que traduz as politicas académicas institucionais com base nas DCNs.”
(BRASIL, 2016, p. 63). O PPC aborda toda a formacdo do estudante, definindo metas,
diretrizes, competéncias, habilidades, objetivos do curso ¢ o seu processo de
desenvolvimento exige o comprometimento dos docentes e dos discentes. (MARCAL et
al. 2014). Ele busca a orientagdo do ensino, ¢ vivenciado em todo o processo educativo,

ndo ¢ construido e depois arquivado ou esquecido. (VEIGA, 2002).

Além disso, as DCNs orientam que “a formagao do enfermeiro deve atender as
necessidades sociais da saude, com énfase no Sistema Unico de Saude (SUS) e

assegurar a integralidade da atencdo e a qualidade e humanizagdo do atendimento”.
(BRASIL, 2001, p. 3).

Categoria 3 — Emente Curricular, Capacitacao Profissional, Desenvolvimento para
a Competéncia em Prescrever Medicamentos.

A maioria dos docentes relata que a prescrigdo de medicamentos ndo ¢
contemplada em suas ementas.

N&o. Introdugdo a profissdo ela vai pegar o cddigo de ética, ela vai pegar,
mas tipo, o codigo de ética no geral, né? A prescricdo, e.... SO a prescri¢do
néo. (D18 -PR)

Né&o, ndo contempla, porque assim, na verdade a gente fala sobre satde da
mulher em seis meses, entdo a gente fala a parte de ginecologia e obstetricia,
entdo é muito contelido para pouco tempo. E. ... esse semestre mesmo, agora,
a exemplo, ne? Como exemplo: é.... esse semestre mesmo a gente teve muito
feriado, muita coisa que atrapalhou na ementa do semestre, entdo até a parte
de obstetricia ficou limitando, que eu estou dando agora bem rdpido que é
para eles verem alguma coisa de obstetricia porque o semestre na verdade ja
esta terminando, entdo pela a quantidade de tempo a gente ndo consegue
inserir todo tipo de, de... assunto, de, de... contelido que a gente poderia e
queria explorar na disciplina. (D8 -PR)

Néo tem um tdpico da ementa da minha disciplina, da disciplina que eu fago
parte. Nao tem um tépico especifico que fale é.... cuja a palavra medicagdo
aparega, cuja a palavra prescricdo de enfermagem ou por enfermeiros
aparecam [...] fica a critério do professor, pelo o conhecimento do professor.
(D11 - PU)

A ementa ndo tem também. Ndo a ementa ndo, vou dizer de novo tem a
assisténcia de enfermagem, o processo, mas dizer assim: ah, prescrigdo esta
em evidéncia, ndo! (D12 — PU)

Poucos afirmam que a PME ¢ contemplada.

Sim, no caso ha apresentagdo dessas resolugbes, como também o cddigo de
ética, que esta inserido no caso a todo/as resolugdes que regem a profissao
de enfermagem, toda a resolucdo, desde/tanto essa questdo da prescricdo
como também outras formas de execugdo de trabalho, enfim, que esta regida
nas legislagbes em vigéncia. (D16 — PU)
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Ao serem indagados se sentem capacitados para ministrar o conteudo sobre

prescricdo de medicamentos, alguns se sentem capacitados:

Outros, porém,

revela na fala a seguir.

Me sinto, porque, é.... além de gostar muito dessa questdo dos farmacos,
antes de fazer enfermagem eu tinha tentando para farmacia, entéo a area de
medicamentos sempre me interessou, entdo hoje eu sempre busquei esse
conhecimento voltado para os efeitos terapéuticos da medicagdo, entao é um
assunto que me interessa, ndo sé pelo o processo de formagdo, mas pela a
afinidade que eu tenho com ele. (D4 — PU)

Eu ministro, né? Entdo assim se tivesse, ndo, tem! Entao minhas alunas, a
gente faz, a gente aprende a fazer, a preencher um receitudrio, eu dou casos
clinicos em que elas tém que prescrever medicagao, entdo a gente trabalha
bem a medicagdo, embora ndo esteja explicito 14, mas a gente trabalha
muito. E eu me sinto sim competente para orientar, para fazer, eu me sinto. E
onde eu aprendi? Aprendi fazendo, aprendi s6, aprendi estudando. (D12 —
PU)

ndo se sentem capacitados ¢ nem se dispde a fazé-lo, como se

Olha s6, ndo existe esse conteudo especifico para a prescricdo. Se existir nao
conte comigo para ministra-lo, é um contetdo que por mais que eu tenha
uma vivéncia de atengao basica, de ter administrado, mas é uma pratica que
para mim ainda ndo esta dentro do que eu considero justo, considero
adequado. Entdo ndo, ndo estou seguro... respondendo sua pergunta por
partes, na ementa ndo tem o conteldo especifico para a prescricdo de
medicamentos, eu ndo concordo com a prescricdo de medicamentos
enquanto ndo houver essa adequagdo que eu ja comentei, se houvesse eu ja
trabalhei com prescrigdo em PSF apesar de ficar mais com a enfermeira,
mas vocé vai sempre acompanhando e vendo, mas ndo, eu ndo me sinto
capaz de estar prescrevendo esses medicamentos, entdo é uma disciplina que
eu ndo pegaria, ndo ministraria. Porque eu ndo concordo e porque eu ndo
tenho, ai eu reforgo, eu ndo tenho conhecimento especifico para isso. (D13 —
PR)

Né&o, ndo ha esse conteudo. Se existisse eu teria que ter me preparado, como
ndo existe, eu nunca me preparei, assim, nunca foi o meu foco. Mas eu teria
que aprofundar leitura nos estudos, porque nunca foi meu foco de
conhecimento, nunca foi minha dedicacéo, é. ... prescricdo de medicamentos.
Sempre foi a assisténcia de enfermagem, com o cuidado de enfermagem,
nunca com a prescri¢do de medicamentos. (D17 — PU)

Na&o, eu acho que eu seria o0 aluno, eu ndo seria a pessoa que capacita. Entdo
eu ndo me sinto, né? Porque eu acho que... ndo é a minha area, ndo é minha
area de estudo e ndo é a minha area de vivéncia, né? Entéo eu acho que a
gente vai se aprofundando naquilo que é nossa area, por exemplo: saude
mental é minha area, eu tenho especializacdo, entendeu? Entdo eu ndo me
sentiria, é.... a ponto de ministrar, né? Por ndo ser minha area. (D18 — PR)

Né&o. Na verdade, eu falo muito nisso assim, do que eu acho que é.... na
nossa ementa, enquanto aluno, académico de enfermagem, quando eu fiz
faculdade, é muito pouco a carga horaria, a ementa é muito pobre nesse
sentido, a gente ndo sai da faculdade com condigdo de fazer esse tipo de
assisténcia néo, prescricdo de medicacdo, ndo. Pelo menos pela a minha
formagédo eu posso Ihe assegurar que néo, néo se foi visto uma ementa que
assim, fizesse uma abordagem em cima disso, o que a gente ver é: dilui¢do
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de medicagdo, mas a gente ndo tem tanta propriedade, ndo tem, néo tem...
tanto, ndo tem uma ementa que comtemple essa, essa... esse aprofundamento,
ndo. Eu acho que a gente ndo sai com condigbes, a Farmacologia que a
gente tem é o que? E um semestre e ela esta mais voltada para algumas
praticas relativas a administragcdo da medicagdo e ai para prescrever eu
acho que a gente deve ter um suporte maior, ter um entendimento maior,
entender de fisiopatologia, entender do mecanismo de agdo de cada
medicagéo, de interagdo, de reacdo adversa, eu acho que tem que partir
para isso ai. Para mudar o contexto desde a academia, ndo é chegar agora e
entrar em um discurso de, de... solicitar ou de querer que o enfermeiro faga
algum tipo de prescrigdo se a gente ndo tem um preparo para isso, eu acho
que tem que comegar a mudar de antes, entendeu? Da base. (D3 — PR)

Ao serem questionados como ¢ desenvolvida a competéncia em prescri¢ao de

medicamentos, nota-se que nao € desenvolvida por parte da maioria dos docentes.

Ah... Em farmacologia aplicada a enfermagem o principal ponto é a
administragdo segura de medicamentos, né? Entdo a prescricdo acaba
ficando, é... assim... ndo é tdo discutida. A gente fala mais sobre essa
administragdo segura de medicamentos. A prescricdo medicamentosa em se,
ndo! Até porque, como a disciplina tem carga horaria de 30 horas, ent&o tem
a questao de calculos de medicamentos, a prescri¢do segura, entdo... uma
revisdo de farmacologia, entdo acaba que... Os medicamentos que sdo
prescritos mesmo, acabam ficando nas outras disciplinas, é... por exemplo:
é... nos programas, por exemplo de tuberculose e hanseniase, nas disciplinas
que contemplam essas questoes é que falam mais a respeito, por exemplo,
dessas prescricbes, desses medicamentos que possam ser instituidos na
atengao basica. (D1— PU)

Néo, porque eu ndo abordei, dentro da disciplina de saude da crianga e do
adolescente eu ndo abordei ndo, essa parte medicamentosa ndo. (D6 — PR)

Néo, infelizmente ndo. E como te disse, porque eu ndo, a gente, o tempo de
disciplina da gente é muito curto, na disciplina da gente, dentro da
instituicdo que a gente esta. Geralmente essa disciplina é dividida em duas
fases, satde da mulher I e saude da mulher Il, e ai saude da mulher | lida
mais com obstetricia ou, ginecologia e dois com obstetricia. Nessa
instituicdo que eu trabalho as duas sdo juntas entdo o tempo realmente é
muito resumido e a gente ndo tem como abordar essa area de prescri¢do de
medicamentos, mas que seria muito relevante, seria! Porque eles vao atuar
nessa drea e muitas vezes ndo vdo Se sentir, como eu ndo me sinto
capacitada para, para... até para ensinar a eles sobre isso. (D8 — PR)

Como eu ja te disse na minha ementa ndo tem nada que faga essa abordagem
ndo, ndo tem. Na verdade, assim, ndo tem nada voltado pontualmente para
isso ndo, fala-se de puericultura, né? Dessa assisténcia, dessa autonomia
que o enfermeiro tem nessa agdo especifica, nessa assisténcia, mas ai a
entrada na medicagdo néo. (D3 — PU)

Alguns afirmam desenvolver a competéncia para a PME em seus componentes

curriculares:

E como eu te falei, a gente faz, a, a... vou falar especificamente onde a gente
usa mais a prescrigdo, né? No pré-natal eu fago bem aquela questdo dos
tipos, né? de medicagdo com risco, sem risco, aqueles, aquele critério A-B-C,
critérios de elegibilidade. Dentro do planejamento reprodutivo também
mostro muito essa questdo de critérios de elegibilidade, quem pode tomar,
quem ndo pode, e ai a gente faz muito caso clinico, a gente faz muita
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situagdo, entdo por exemplo: eu fago uma historinha com uma mulher que
procura o planejamento reprodutivo e ela, por exemplo, é fumante, tem mais
de 35 anos, eu vou colocando aqueles critérios que vao dizer: a mulher ndo
pode tomar uma medicagdo oral combinada por causa do estrogénio. Puxo
bem para qual é o componente daquela medicagdo que vai interagir com
outra, porque? qual é o que toma? qual é o elemento que faz com que nao
possa? para poder ela chegar: a entdo ela vai poder tomar progesterona.
Entéo eu faco muito essa questao assim, pratica. Eu tento muito trazer uma
mulher Ia do servigo, a histéria de uma mulher do servigo, eu tento colocar
muito assim, mas eu vejo que as alunas tém muita dificuldade, eu acho que
s0 ver na minha disciplina, eu acho, essa questdo da prescrigdo do
enfermeiro, a responsabilidade. (D12 — PU)

No meu componente no caso eu apresento essas legislagbes que regem, que
norteiam, no caso a prescri¢do em si do enfermeiro, como o enfermeiro esta
legalmente respaldado para fazer essa prescrigdo, certo? Justamente nesses
casos, que no caso tanto fala do que é privativo do enfermeiro prestar essa
prescricdo da assisténcia de enfermagem como também o que é proibido
vocé prescrever, 0 que ndo esta dentro dessas normas e protocolos do
ministério como normas de instituicdo da rotina de saude, né? A lei do
exercicio profissional, o decreto, o cddigo de ética, certo? Também as
resolugées de entidade de classe, enfim todo o embasamento legal que tem
da profissao de enfermagem. (D16 — PU)

Outros afirmam que ¢ desenvolvida em partes:

Sim, em partes. Como eu desenvolvo? Ensinando eles a prescreverem, ndo!
N&o é isso o objetivo da farmacologia no terceiro periodo do curso, eu
desenvolvo, eu ajudo, é... trabalhando com eles, ensinando, discutindo as
bases da farmacologia, né? Para que eles possam amanhéa saber que eles
vao um ou outro medicamento, por exemplo: um dos critérios de escolha
pode ser um farmaco que tenha uma meia vida de eliminagdo maior do que
outro, o que é que significa isso na pratica clinica? Maior comodidade
posoldgical Como é que ele vai entender? Ele precisa saber o que é meia
vida da medicacdo, esse € um conceito basico em farmacologia, entdo no
momento em que eu apresento para eles, estimulo eles a estudarem a
farmacologia bésica, eu estou contribuindo para eles aprenderem a
prescrever medicamentos, eu estou ensinando diretamente eles a fazerem
isso. (D5— PU)

Olha, ai eu volto a dizer assim: que como a gente ndo tem uma unidade ou
um tdpico, que é coisa até para se pensar nisso a partir de hoje, né? porque
querendo ou ndo a gente/quando a gente corrigi um erro até aprende mais
do que acertando de primeira vez. Mas como a gente ndo tem um tépico
especifico, em uma unidade, que fale sobre prescricdo voltada para a
crianga, né? a gente trabalha de uma forma que ndo € organizada, de uma
forma que n&o é estruturada e de uma forma que ndo é planejada, porque a
gente planeja os contetdos da ementa muito em termo de cuidado de
enfermagem para essa situagdo, ai dentro do cuidado de enfermagem para
esta situagdo ai pode entrar sim ou ndo, uma medicagdo. Mas a gente ndo
tem um tdpico, ou uma aula, ou um conjunto de aulas especificas para
prescrigdo de enfermagem para o publico infantil, para crianga, para
adolescente, ai eu volto a dizer: depende da sensibilidade do professor se ele
quer tocar na prescrigdo ou ndo, na fala dele. [...] O lnico momento é
quando se fala de AIDPI porque querendo ou ndo, AIDPI do comego ao fim
é identificar, é classificar, é tratar, é a questdo do retorno. Entdo nas aulas
de ADIPI ndo tem como vocé ndo esta falando de prescrigdo medicamentosa.
[...Jndo, ndo é satisfatério ndo. O mais préximo que a gente chega é quando
vai para a pratica, e na.. a gente chama de aula pratica, os alunos
normalmente chamam de estagio, né? (D11 — PU)
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Nota-se na maioria das falas que as ementas curriculares ndo contemplam a
prescricdo de medicamentos por enfermeiros, fica a critério da sensibilidade do
professor abordar esse conteudo, observou-se também que alguns professores ndo se
sentem capacitados a ministrar o contetido sobre PME por diversos motivos, inclusive
por ndo terem sido capacitados em sua formacgdo. Esse perfil dos docentes pode ser
caracterizado como uma das lacunas no processo de formagao relacionado a PME, pois
considera-se que o docente ¢ o principal responsavel por formar profissionais
competentes, contribuindo com o desenvolver de suas habilidades e a formagdo ¢ o
principal subsidio para que os egressos de enfermagem venham a prescrever
medicamentos.

Como no estudo de Martiniano et al. (2015) a vivéncia profissional foi relatada
como a ferramenta de aprendizagem na capacitacdo na PME pelos os docentes, os que
afirmaram se sentir capacitados para ministrar o conteudo.

As cargas hordrias também foram referidas como um dos motivos por ndo se
abordar a PME, para eles ¢ necessdria uma carga hordria maior, principalmente no
componente curricular de Farmacologia, o que corrobora com o que indica Ximenes
Neto et al. (2007), para o autor faz-se necessario atribuir uma maior carga horaria as
disciplinas de Etica, Deontologia e principalmente a Farmacologia, e ressalta que a
farmacologia estd intimamente relacionada com a prescricdo de medicamentos.

Nao se justifica falar sobre legislacdo e ética sem falar da prescricdo de
medicamentos, a Lei do Exercicio Profissional da Enfermagem prevé a PME como
membro da equipe, como falar em legislacdo sem falar de prescri¢ao? As Diretrizes
Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Enfermagem orienta que a formagao
do enfermeiro tenha por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos requeridos
para o exercicio, dentre eles atuar nos programas de assisténcia integral a satde da
crianga, do adolescente, da mulher, do adulto e do idoso (BRASIL, 2001) como falar
desses ambitos da assisténcia e ndo abordar os protocolos do Ministério da Saude?

Os protocolos ministeriais devem ser abordados quando se falar em hipertensao,
diabetes, hanseniase, tuberculose entre outras patologias, muitos componentes devem
abordar a PME. O estudo de Martiniano et al. (2016) sobre os 10 protocolos clinicos
publicados entre 2002 e 2011 pelo o Ministério da satde observou que os protocolos
garantem ao enfermeiro algum espago de prescricdao, ¢ que a atribuicdo de prescricao

pode ser compartilhada ou distinta, pois existem variados graus de autonomia para a
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prescricdo de medicamentos pelo o enfermeiro que se relacionam ao grau de
dependéncia do médico, estes sdo divididos em trés subtipos: com dependéncia do
diagnostico e da prescri¢do do médico, com dependéncia do diagnostico médico, e sem
dependéncia da prescrigdo e do diagnodstico, o enfermeiro ¢ inserido como prescritor
legitimado, o que pode ser constatado pela a ampla variedade de grupos de
medicamentos que podem ser prescrito, nos niveis em que ha dependéncia de prescricao
médica inicial, podem ser prescritos medicamentos como antituberculosos, anti-
hansenianos, anti-hipertensivos e antiglicemiantes, para aqueles em que a prescri¢do nao
depende do diagnostico médico, estdo nos grupos analgésicos, antibidticos, antipiréticos
entre outros.

O fato de conhecer a legislagao e ndo discutir a prescri¢do, porque ndo concorda
ou por algum outro motivo, ¢ um desservico, e estd na contramdo da formagdo de
futuros enfermeiros que sejam criticos e reflexivo. A incapacidade leva a formagdo de

incapacitados, prescrever nao ¢ concordar ou nao, € lei.

Categoria 4 — Avaliacao dos Egressos sobre o preparo para a PME na perspectiva
docente.

A maioria dos docentes acha que os alunos ndo saem aptos a prescrever
medicamentos:

Né&o, eu acho que ndo. Eles se sentem inseguros, porque muitos ndo tém o
conhecimento necessario da farmacologia para prescrever no sentido de
conhecer realmente as drogas, entendeu? (D2 -PU)

N&o, néo, ndo! Por conta de estrutura curricular, da ementa, ndo se tem
uma, uma... um investimento nisso ndo, ndo se tem, é muito, a carga horaria
é muito baixa, a gente tem uma farmacologia que é logo no comego do curso
€ ndo se faz essa, essa associagdo, como eu ja te disse de medicagdo de agao,
de efeito, ndo se trabalha, a fisiologia que a gente tem, a fisiopatologia ndo
entre, ndo entra de jeito nenhum nessa parte da medicagdo. (D3 — PR)

N&o! Porque eles ndo veem isso de uma maneira aprofundada, eles ndo veem
a medicagdo como foco de/como um dos focos/como uma das competéncias a
serem desenvolvidas dentro da academia, eles saem preparados? Sim! para
trabalhar a assisténcia de enfermagem, para trabalhar as condutas, ver todo
0 processo de enfermagem conforme manda a sistematizagdo, mas a
prescrigédo, ndo. (D13 — PR)

Poucos acham que a formacdo na graduacdo garante a aptiddo para a PME,

como se destaca na fala abaixo.

Eu acho que sim, eu acho que eles saem aptos a prescreverem oS
medicamentos que a legislagdo permite, porque eles tém uma boa formagdo
de um modo geral, né? No contexto dos cursos de enfermagem, no Brasil
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pelo o que eu vejo, pelo o que eu ougo falar, até pelo o desempenho deles
quando saem daqui tantos entram em mestrado, tantos entram em residéncia,
tantos passam em concurso concorridos na drea, enfim. Como essa formagéo
geral deles, ndo especificamente na prescri¢do de medicamentos, é boa, é em
cima da média, eu acho que na questéo de prescrever medicamentos eles t€m
condigdo sim, eu acho que ndo saem por exemplo, com mais ciéncia do que
saem 0s egressos de medicina, né? Que chegam no mercado profissional e
como podem prescrever todo e qualquer medicamento, eles se deparam com
essa responsabilidade. E normal que todo profissional quando comega a
trabalhar sinta medo, inseguranca, ansiedade, sera que eu sou capaz? Mas
ai vocé vai no dia a dia, vencendo desafios, se superando, né? E vai vendo
que aquilo que alguns professores alguns professores tentaram fazer com
vocé na universidade, no sentido de te provocar para que vocé tivesse mais
autonomia nos estudos é uma caracteristica cujo o desenvolvimento durante
a formacao, é essencial, porque agora é essa caracteristica de saber se virar,
né? Entre aspas, no popular, ou sefa, de ter autonomia para pesquisar, para
estudar os assuntos que precisa conhecer, é essa capacidade que vai te
ajudar a vencer esses desafios com maior facilidade, eu estou dizendo que o
profissional daqui sai prontinho para prescrever medicamentos? Nao! Como
nenhum profissional sai pronto para prescrever medicamentos, nem para
fazer qualquer outra atividade dentro do seu exercicio profissional, ele sai
preparado, com uma preparagdo basica para correr atras de vencer os
desafios profissionais. (D5— PU)

Outros acham que vai depender de uma busca particular do discente, ainda em

processo de formagao.

Depende, depende do aluno e depende do processo que ele teve em relagdo a
todos esses componentes curriculares que ele passou. Se foi um aluno que se
interessou, que buscou, que foi muito além do que esta proposto s6 na
academia, ele se sai preparado sim! E... Obviamente com as duvidas que
surgem né? A prdpria falta de experiencia no comego, mas ele sai preparado
porque tem todo o respaldo legal, porque busca esse conhecimento, porque
se apropria dos protocolos, das normas, mas se ele estava pouco interessado
com o assunto durante todo o curso e também o0s professores ndo se
interessaram, ai realmente ele ndo vai sair preparado. Entgo por isso que eu
disse depende, vai depender do processo de formagdo, a gente sabe que 0s
professores vdo mudando, por mais que tenha uma ementa alguns seguem e
outros ndo seguem, tem toda uma dificuldade, entdo se o aluno vem
preparado durante o processo de formagdo e ele busca isso eu acredito que
sim, se ele ndo buscou ai de fato a academia ndo vai favorecer e ele vai sair
despreparado e vai buscar ndo essa parte, nao querer prescrever, ndo vai
querer prescrever. (D4 -PU)

Em relagdo a preparagdo dos egressos de enfermagem para prescrever, as

opinides foram diversificadas, mas a maioria acha que ndo, por motivos como,

formagdo inadequada,

ementas curriculares ndo contemplam a PME, alguns acham a

inseguranga natural e outros que dependera do aluno buscar esse conhecimento e

aperfeigoamento. Considera-se que, na fala dos docentes ha uma responsabilizagdo

unicamente do discente por sua formagdo, levando o docente e se eximir da sua

atribuicdo de formador, de estimulador do pensamento atualizado, critico e reflexivo da

profissdo. Como se sabe, a pratica prescritiva do enfermeiro ¢ motivo de disputa entre
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categorias profissionais, se apresentado como uma situagdo dificil de vivenciar nos
cendrios de pratica.

Portanto, considera-se que ¢ no espaco da sala de aula que deve se aprender nao
apenas os limites da prescri¢ao, sua base de conhecimentos para a sua execugao, mas,
sobretudo, a defesa do que estd posto na lei do exercicio profissional. Concorda-se que
com Rodrigues et al. (2007) que € no cotidiano da escola que fomentam as decisdes e
constroem os momentos criticos de decisao e agao.

A partir dos conhecimentos de cada disciplina o aluno ird desenvolver suas
competéncias, a prescricdo de medicamentos ndo é so para ser abordada na disciplina de
Farmacologia, deve ser abordada desde as disciplinas mais basica como legislacdo e
ética.

O Conselho Internacional de Enfermeiras (CIE) recomenda para a prescrigao de
medicamentos por enfermeiros, educacdo adicional de no minimo grau de mestre em
enfermagem ou alguma pos-graduagdo em praticas avangadas ou especializadas de
enfermagem (CIE, 2002). No Brasil, para prescrever medicamentos ndo ¢ exigido uma
formagao adicional, é permitido apenas com o nivel de graduagdo, ndo ha exigéncia de

formagao especifica. (Martiniano et al. 2015).

4 CONCLUSAO

A prescrigdo de medicamentos ¢ uma atividade do enfermeiro como membro da
equipe multidisciplinar, respalda pela Lei do Exercicio Profissional, desde 1986, ha 32
anos. Essa atividade integra o escopo de praticas avancadas da enfermagem e permite
que o enfermeiro desenvolva seu exercicio de maneira autonoma e independente. No
Brasil, o ato prescricional se restringe a Atencdo Bésica ou Atencdo Primdria a Satude
norteado pelos Protocolos de Atengdo Basica.

Para realizar estd atribui¢do ndo ¢ exigida uma formagdo especifica o nivel de
graduacdo permite que os enfermeiros prescrevam, no entanto € necessario que as
instituicdes formadoras norteiem os conhecimentos dos discentes para que possam
desenvolver competéncias que visem uma pratica prescritiva de medicamentos segura,
pois € na graduacdo que o discente encontra os subsidios para sua futura atuagdo

enquanto profissional.
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Os resultados revelam fragilidades na graduagdo no que diz respeito a PME,
nota-se que os PPCs e as ementas ndao atendem a demanda relacionada a prescrigdo,
dessa forma muitos professores ndo abordam a tematica. Dada a autonomia docente,
acredita-se que a ndo abordagem esta relacionada a ndo valorizacdo da atribuicdo de
prescri¢do de medicamentos entre os docentes tornando esse contetido ndo priorizado
entre os demais. Entre os docentes do estudo verificou-se a nega¢do da atribuicdo.
Contudo, a prescri¢do de medicamento ndo € pratica optativa na profissdo. Negar a sua
realizagdo significa o ndo exercicio de enfermagem em sua completude.

Ainda que haja uma instrumentalizacdo teoérica e especifica para o que o
enfermeiro exerga da sua pratica prescritiva que sdo os Cadernos de Atengao Basica e os
protocolos ministeriais, esses ndo sdo abordados em componentes curriculares que
deveriam desenvolver essa competéncia e muitos professores ndo se sentem capacitados
a falar sobre a tematica visto que essa fragilidade advém do seu processo de formacao.

Sugere-se que as IES, por meio de seus docentes e dos seus PPCs possam se
adequar a esta demanda com vistas a atender a formacao compativel com a necessidade
do Sistema Unico de Satde, como apontado nas Diretrizes Curriculares Nacionais.
Compete as IES e aos representantes da categoria de enfermagem refletir se essa
formagao deve ser no ambito da graduagdo ou da pds-graduacdo, como na maioria dos

paises que tem a prescri¢ao de medicamentos por enfermeiros instituida com sucesso.
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ABSTRACT

The objective of this study was to evaluate the perception of the faculty in relation to the
development of competence for the prescription of medicines by future nurses. This is a
case study with an exploratory qualitative approach, carried out in the Municipality of
Campina Grande- PB, near the higher education institutions that have a Nursing
Undergraduate course. The subjects of the research were the professors that minister the
curricular components related to the subject prescription of medicines: Pharmacology
Applied to the Nursing; General Pharmacology; Child Health; Women's health; Adult
health; Elderly health; Ethics and Bioethics; Exercise of the Profession; Collective
Health. The data collection took place through the application of semistructure
interview to the teachers. In the data analysis, we used the Content Analysis technique
proposed by Bardin (2011). The results reveal weaknesses in graduation regarding the
prescription of medicines by nurses, curricula do not meet the demand related to the
subject, among the study teachers the negation of attribution was verified, ministerial
protocols are not addressed in curricular components that should develop this
competence and many teachers do not feel able to talk about the subject since this
fragility comes from their training process. It is suggested that HEIs, through their
teachers and their political pedagogical projects, can adapt to this demand with a view
to attending training compatible with the need of the Unified Health System, as pointed
out in the National Curricular Guidelines.

KEYWORDS: Advanced Practice in Nursing, Nursing Education, Primary Health
Care.
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APENDICE 1

1. Sexo:
2. Idade (em anos):
3. Qual a sua formagao profissional:
4. Tempo de formacao:
4. Tempo de docéncia:
5. Qual o seu maior nivel de formacgao:
() Superior completo
( ) Residéncia em:
() Especializacao em:
( ) Mestrado em:
() Doutorado em:
() P6s — doutorado em:
6. Componente curricular que ministra no momento:
7. Vocé atua na area de assisténcia? Se sim, qual/quais:

Questoes

- Voce saberia dizer se ha legislacdes que preveem a prescri¢do de medicamentos por
enfermeiros? Se sim, qual/quais?

- Vocé conhece a Lei do Exercicio Profissional da Enfermagem?

- Vocé saberia dizer se ha alguma normatizagdo para a prescri¢ao de medicamentos pelo
o enfermeiro? Se sim, qual ou quais?

- Vocé conhece o Projeto Pedagogico do curso de enfermagem?

- A prescricdo de medicamentos estd contemplada no Projeto Pedagdgico do curso de
enfermagem?

- A ementa de seu componente curricular contempla a questdo da prescricio de
medicamentos por enfermeiros? Se sim, quais os contetudos estdo previstos/ministrados?

- Caso haja o contetido sobre a prescricdo de medicamentos por enfermeiros, vocé se
sente capacitado para ministra-lo? Se sim, como se capacitou?
- Em seu componente curricular como ¢ desenvolvida a competéncia em prescri¢ao de

medicamentos por enfermeiros?

- Como voce avalia a matriz curricular do curso de enfermagem ofertado na instituicao
para a atuacdo do enfermeiro como prescritor?
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- Em sua percep¢ao os alunos saem da universidade aptos a prescrever medicamentos?
Se sim, por qué? Se ndo, por qué?

ANEXO
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ANEXO 1

UNIVERSIDADE ESTADUAL DA
PARAIBA - PRO-REITORIA DE ‘G 8ras
POS-GRADUAGAO E

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: PRESCRICAO DE MEDICAMENTOS POR ENFERMEIROS: DESVENDANDO
ASPECTOS DA FORMAGAO

Pesquisador: Claudia Santos Martiniano Sousa

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 83391917.2.0000.5187

Instituicdo Proponente: Universidade Estadual da Paraiba - UEPB
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 2.549.345

Apresentacao do Projeto:

A pesquisa aborda a problematica da prescricdo de medicamentos por profissionais enfermeiros,
reconhecendo que esta € uma pratica avangada, ja legitimada em varios paises, mas que no Brasil apenas
é legitimada em casos de Atencdo Primariaa Saude (APS), mesmo assim, desencadeando constantes
conflitos com profissionais da area médica.Trata-se de abordagem qualitativa nos moldes da pesquisa
descritivae documental, com recurso de entrevista semiestruturada a ser realizada com discentes e
docentes de cinco Instituicdes de Ensino Superior (IES), que ofertam curso de Enfermagem na cidade de
Campina Grande/PB.

Objetivo da Pesquisa:

Analisar a formacdo do enfermeiro no que diz respeito ao desenvolvimento de competéncia para a
prescricdo de medicamentos na Atengdo Basica a Saude.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Os riscos descritos sdo minimos, conforme aResolugéo n. 466/2012 do Conselho Nacional de Saide (CNS),
estando associados a possiveis evocagdo de afetos e sentimentos que podem causar ansiedade ou outra
forma de desconforto subjetivo. Todavia, como a participagdo é voluntaria, os riscos sdo considerados
minimos, mediante a contribuicdo que a pesquisa podera proporcionar.

Comentarios e Consideragdes sobre a Pesquisa:

A pesquisa € avaliada como relevante uma vez que a prescri¢do de medicamentos por profissionais

Enderego: Av. das Baralnas, 351- Campus Universitario

Bairro: Bodocongé CEP: 58.109-753
UF: PB Municipio: CAMPINA GRANDE
Telefone: (83)3315-3373 Fax: (83)3315-3373 E-mail: cep@uepb.edu.br
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mo

enfermeiros ocasiona conflitos com profissionais da area médica, bem como encontra-se associada a

possibilidade de riscos a salde dos pacientes. Como assevera a propria pesquisadora responsavel, os

cursos de Enfermagem ofertados por IES localizadas na cidade de Campina Grande/PB néo desenvolvem

competéncias para tal pratica, exceto para casos de atengéo basica, conforme legislagéo em vigor, quando
a pratica é considerada avancgada, estando articulada com a autonomia, a independéncia e a expansao das

atribuigbes desses/as profissionais, ja legitimada e consolidada em varios outros paises tais como Canada,

Australia, Africa de Su

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatéria:

| e outros.

Documentos apresentados.

Recomendagoes:

Recomenda-se apresentar o relatdrio de conclusdo da pesquisa na Plataforma Brasil.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagoes:

Sem pendéncias.

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagao
Informacoes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 19/12/2017 Aceito
do Projeto ROJETO_1056169.pdf 13:23:25
Declaragéo de Declaracaopesquisador072.pdf 19/12/2017 |Claudia Santos Aceito
Pesquisadores 13:22:39 | Martiniano Sousa
Projeto Detalhado / | Brochuraformacaoprescricao.pdf 19/12/2017 |Claudia Santos Aceito
Brochura 13:19:32 |Martiniano Sousa

igador
TCLE / Termos de | TCLETAL pdf 19/12/2017 |Claudia Santos Aceito
Assentimento / 12:58:06 [Martiniano Sousa
Justificativa de
Auséncia
Folha de Rosto FRprescrforma071.pdf 19/12/2017 |Claudia Santos Aceito
12:42:14 | Martiniano Sousa

Situagao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagdao da CONEP:

Nao
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Marconi do O Catédo
(Coordenador)
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