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1 APRESENTACAO

O processo de formacgdo profissional nos cursos de especializagdo, em formato
residéncia, exige uma visdo holistica devido a complexidade das relacdes e dos fenbmenos
que se desenvolvem no ambiente hospitalar, ambulatorial e comunitario. Essa complexidade
do conhecimento leva a dois aspectos fundamentais: aprendizagem e producdo do
conhecimento.

Os Programas de Residéncia em Area Profissional da Salde (PRAPS) estimulam,
especialmente, o processo de aprender a aprender, habilitando o profissional a produzir
conhecimento adaptado a realidade vivida. E evidente a necessidade de produzir e gerir o
conhecimento para compreender a realidade e atuar sobre ela.

A producdo e a gestdo do conhecimento no ambito académico-profissional é um
diferencial das pessoas e das organizacGes, pois ha uma grande demanda por inovagdo e
solucBes para os varios problemas sociais, coorporativos e ambientais. A contribuicdo que o
residente-pesquisador pode gerar é fundamental para a sociedade, seja ela corporativa ou
cientifica.

No contexto dos PRAPS da Secretaria de Estado da Saude de Goias (SES-GO), a
intengdo € sempre associar a pratica a teoria. Assim, o profissional de salde residente deve ser
capaz de identificar o melhor método para aquela prética.

A especificidade e a adequacdo ndo sao exclusividades da teoria, mas fundamentais na
prética. E necessario conhecer a pratica, entender a teoria e uni-las adequadamente. Portanto,
é preciso avaliar, testar e apresentar as atividades préaticas e tedricas dentro de um contexto
adequado para cada realidade organizacional.

O residente-pesquisador se torna, assim, um agente efetivo e participativo na busca e
geracdo do conhecimento e crescimento. A motivacdo para uma nova forma ou técnica de
desenvolver aquela rotina, aquela pratica, faz dele um colaborador interessado e
comprometido com a institui¢do. E, as organizagdes buscam em seus colaboradores cada vez
mais conhecimento e habilidades. Esperam deles iniciativa para melhor desempenharem suas
tarefas, serem questionadores e, consequentemente, que resolvam os problemas do dia a dia.

Essa busca ocorre com a elaboracao de estudos, prioritariamente cientificos, como € o

caso do artigo, tornando o resultado muito mais seguro e confiavel para ser implementado ou
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considerado no mercado profissional.

Portanto, o Trabalho de Conclusdo de Residéncia (TCR) contribui com a plena
formagc&o do profissional para atuar no Sistema Unico de Satde (SUS).

O TCR é uma atividade cientifica de sistematizacdo e aprofundamento do
conhecimento sobre um objeto de estudo ou problema relacionado a determinado assunto.
Implica rigor metodolégico e cientifico, sendo desenvolvido mediante a orientacdo e
avaliacdo docente.

O TCR representa um componente curricular obrigatério como requisito para a
obtencdo do certificado de conclusdo de pds-graduacdo em  nivel de
Especializagdo/Residéncia e deve atender ao perfil do egresso e das linhas de pesquisa da
instituicdo na qual esta vinculado.

Sé&o objetivos do TCR:

e Proporcionar ao pos-graduando a associacao entre a teoria adquirida e a préatica
em pesquisa cientifica;

e Estimular o exercicio da préatica baseada em evidéncia;

e Proporcionar o desenvolvimento de préaticas cientificas, contribuindo para a
identificacdo de afinidades em relagdo as areas de atuacgdo profissional;

e Contribuir para o desenvolvimento técnico-cientifico, estimulando o pensar
cientifico, a visdo critica e a reflexdo consciente sobre a area de conhecimento
escolhida;

e Aumentar a producdo cientifica da SES-GO e do SUS, valorizando o corpo
discente e docente da instituicéo.

e Contribuir para o aumento de publicacdo em periddicos e divulgacdo em

eventos cientificos.

Este documento visa estabelecer a padronizagdo para elaboracdo e apresentacdo dos
TCR dos PRAPS/SES-GO. Ele também traz, de maneira resumida, outras informaces Uteis
para a elaboracéo e execucdo de uma pesquisa cientifica. Recomenda-se que este documento
seja lido, na integra, por todos os profissionais de saude residentes e pelo corpo docente dos
PRAPS/SESGO.
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2 ORIENTAGAO DO TRABALHO DE CONCLUSAO DE RESIDENCIA

A orientacdo do TCR ¢é de responsabilidade do tutor, podendo este delegar outro
orientador com titulacdo minima de mestre, independente da area de formacdo e
obrigatoriamente vinculado as Unidades da SES. A defini¢do do orientador deve ser ratificada
pela COREMU.

O profissional de saude residente podera em requerimento fundamentado e dirigido ao
coordenador do programa/area de concentracdo solicitar mudanca de orientador, devendo
indicar outro profissional com perfil equivalente. O coordenador encaminhara a solicitagdo
para deliberagdo da COREMU. Ao orientador serd facultado interromper o trabalho de
orientacdo, seguindo 0 mesmo tramite.

Orientador e orientando poderdo eleger um coorientador com expertise na area da
pesquisa e titulacdo minima de especialista, ndo necessariamente vinculado a SES-GO.

Durante a elaboracdo do TCR, o residente devera submeter o mesmo com constancia
ao orientador, para este avaliar o TCR e sugerir correcdes metodologicas (de formatacdo) e
cientificas, para melhoria do trabalho. No processo de corre¢do, 0 TCR pode ser corrigido
varias vezes pelo residente, até o orientador considerar que 0 TCR estd com adequada
qualidade cientifica e metodoldgica. Somente apds o orientador considerar que o TCR esta
finalizado, podera ser feita a apresentacédo e defesa publica do TCR, em horério e data a ser

agendada pela coordenacdo da COREMU.

3 COMPOSICAO E ENTREGA DO TRABALHO DE CONCLUSAO DE
RESIDENCIA

3.1. PROJETO DE PESQUISA PARA ELABORACAO DO TCR

O profissional de saude residente devera elaborar, sob a orientacdo, um projeto de
pesquisa ou projeto de intengdo de elaboracdo de relato de experiéncia, que relatard a
elaboracdo e/ou aplicagdo de produto tecnoldgico ou projeto de intervencdo. O projeto de
intencdo de relato de experiéncia ou de pesquisa deve ser elaborado durante o primeiro ano

letivo (R1) e finalizado até outubro, organizado nas normas da ABNT.
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A SES-GO possui um fluxo para a realizagdo de pesquisas em suas Unidades de Saude
e Administrativas, estabelecida pela Portaria 230-GAB/SES, que obriga os pesquisadores a
seguirem um processo administrativo de autorizacéo e execucdo de pesquisas cientificas.

Sugere-se que o profissional de salude residente veja o sitio eletrénico disponivel em
http://www.saude.go.gov.br/como-realizar-uma-pesquisa-cientifica/ para se inteirar sobre o
fluxo e a Portaria 230-GAB/SES.

Cabe ao profissional de saude residente e ao seu orientador cumprirem essa portaria.

Veja, resumidamente, 0s passos que o pesquisador deve seguir para cumprir o fluxo:

1. Entrar em contato com a Diretoria de Ensino e Pesquisa da Unidade de Saude onde
sera realizada a pesquisa, e na auséncia desta, na Diretoria Técnica ou Diretoria Geral.
Quando o local de pesquisa for Unidade administrativa, deve fazer contato com a
Superintendéncia.

2. Obter declaracdo de anuéncia (autorizo) da Diretoria (local da pesquisa = Unidade
de Saude) ou Superintendéncia (local de pesquisa = unidade administrativa). A declaracédo
deve expressar, diretamente, uma concordancia com a realizacdo da pesquisa na Unidade e
um compromisso éetico do Diretor ou Superintendente em cumprir as normas éticas do Brasil e
resguardar a salde dos participantes da pesquisa. A declaracdo de autorizacdo tem modelo

préprio, disponivel em http://www.saude.go.gov.br/como-realizar-uma-pesquisa-cientifica/.

3. Protocolar o projeto de pesquisa na Plataforma Brasil, para submissdo no Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) da Unidade de Saude. Existem cinco CEPs na SES-GO, que se
responsabilizam por todas as unidades. Cada CEP é responsavel por vérias unidades. Confira
na lista disponivel no documento “Orientagdes sobre pesquisa na SES-GO”, que consta no
site supracitado.

4. Receber parecer consubstanciado de aprovado pelo Comité de Etica.

5. Cadastrar a pesquisa no Centro de Exceléncia em Ensino, Pesquisas e Projetos
Leide das Neves Ferreira (CCEEPP-LNF), que é a Geréncia de Pesquisa da SEST-SUS. Veja
mais informag0es no site supracitado.

6. Esperar a autorizacdo da SEST-SUS para a realizacdo da pesquisa, que serd

fornecida por Memorando da SEST-SUS a Unidade, com copia encaminhada por e-mail ao


http://www.saude.go.gov.br/como-realizar-uma-pesquisa-cientifica/
http://www.saude.go.gov.br/como-realizar-uma-pesquisa-cientifica/
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pesquisador.

7. Iniciar a pesquisa e finalizar a pesquisa.

8. Entregar um resumo expandido dos principais resultados da pesquisa ao CCEEPP-
LNF da SEST-SUS. O resumo expandido tem de 2 a 5 paginas e apresenta o titulo do
trabalho, o objetivo principal, uma descricdo resumida dos materiais e métodos, os principais
resultados (que podem incluir figuras e tabelas) e as conclus@es cientificas do estudo. N&o

inclui discussao.

O projeto de pesquisa, a ser elaborado pelo profissional de saude residente,
comumente obedece a seguinte estrutura:
o Resumo: apresenta, sinteticamente, o problema de pesquisa, objetivo principal, os
métodos de abordagem e de procedimento.
o Introducdo: apresenta uma revisdo sintética da literatura, atualizada, explanando
sobre os assuntos relacionados ao problema de pesquisa. Ao final da introducao sdo expostos
os problemas de pesquisa, a serem investigados, e as hipdteses. Ha certas pesquisas que nédo
tem hipoteses prévias a serem testadas.
o Objetivos: expde o objetivo geral (principal) e os objetivos especificos (secundarios).
Os objetivos especificos sdo desdobrados a partir do objetivo geral. Os objetivos devem
atender aos problemas de pesquisa. N&o podem ser especulacbes de resultados que o
conhecimento da pesquisa pode provocar na sociedade.
o Materiais e métodos: deve descrever detalhadamente os métodos de pesquisa que
serdo utilizados, incluindo os métodos de abordagem e de procedimento. Traz descricdo
minuciosa da populacdo, amostragem, critérios de inclusdo e exclusdo, procedimentos de
coleta e analise dos dados e aspectos éticos. A descri¢do dos aspectos éticos deve mencionar o
cumprimento das normas e regulacBes nacionais e internacionais de ética em pesquisa, do
processo de obtencdo do consentimento livre e esclarecido, andlise de riscos e beneficios,
garantias éticas de atencdo integral & saude dos participantes e indenizagdo por danos a saude
e critérios de suspensdo e encerramento do estudo.
o Viabilidade e orcamento: traz a analise de viabilidade do estudo, se 0 mesmo €

passivel de realizacdo, quais as potenciais dificuldades que poderdo ser enfrentadas e formas

8
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de solucioné-las, além de planilha de gastos previstos e fontes de financiamento da pesquisa.

o Cronograma: apresenta planilha temporal de execu¢do do estudo desde a aprovacgéo
no Comité de Etica em Pesquisa, até a submissdo do artigo ao periddico cientifico.

o Referéncias: apresenta a lista de referéncias utilizadas no projeto.

o Apéndices e anexos: apresenta modelos documentos que serdo utilizados na pesquisa

e outros materiais que o pesquisador julgar necessario anexar ao projeto.

E importante que o profissional de saude residente e seu orientador cumpram as
normas nacionais de ética em pesquisa com seres humanos. O CEP exige relatorios parciais
semestrais e um relatorio final da pesquisa, que deve ser entregue através da Plataforma Brasil
na forma de notificagdo. Nesse relatorio final deve ser anexado o TCR, para conhecimento do
CEP. Os relatérios devem constar informacBes sobre reacGes adversas e outros danos
provocados pela pesquisa aos participantes, ou a mencdo expressa que a pesquisa ndo
provocou danos. Cada CEP tem modelo proprio de relatorio.

O profissional de satde residente deve observar o tempo habil para elaborar o projeto,
submeter e aprovar em CEP (processo que leva de um a trés meses), executar a pesquisa e
elaborar o TCR. Ainda deve estar ciente das implicacBes éticas que uma pesquisa tem: em
caso de danos a saude dos participantes, 0s pesquisadores (orientador e orientando) tem
responsabilidade legal de custear todos os tratamentos necessarios para a recuperacdo da
salde dos participantes, além de pagar indenizacdo. Os pesquisadores devem ler a resolucéo
de nimero 466, do Conselho Nacional de Saude, que é a norma basica de regulamentacéo
ética de pesquisas no Brasil, disponivel no link
<http://conselho.saude.gov.br/resolucoes/2012/Reso466.pdf>, além de outras normas éticas

de pesquisa do Conselho Nacional de Saude, disponiveis em seu site.

3.20 TCR E SEU CONTEUDO

O trabalho escrito devera ser desenvolvido de forma individual pelo profissional de
salde residente que deverd compor um artigo cientifico e submeté-lo a analise de um
periddico. Podera ser redigido de acordo com as normas da RESAP ou de outro periddico ao

qual a versdo final do artigo sera submetida.


http://conselho.saude.gov.br/resolucoes/2012/Reso466.pdf
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Serdo aceitas as seguintes modalidades de pesquisa para o TCR:
a) Estudo original, com pesquisa de campo, laboratério ou documental;
b) Estudo de relato de caso ou série de casos;
c¢) Relato de experiéncia de desenvolvimento de produto técnico:
o Software/aplicativo,
o Material didatico,
o Protocolo de atendimento,
o Escala de avaliagéo,
o Patente e outros.
d) Relato de experiéncia de desenvolvimento de projeto de intervengdo ou projeto
aplicativo, com elaboracdo do plano de acdo e, se houver viabilidade, aplicacdo préatica da

intervencdo gerencial.

O trabalho entregue devera conter a seguinte estrutura formal:
1. Parte preé-textual:
= Capa: em folha propria nas encadernacdes espirais, nas encadernacfes de capa dura,
compora a capa e deverd ter lombada com o titulo do TCR, ndo deve ter nimero de
pagina;
= Folha de rosto: em outra folha (a segunda), ndo deve ter nmero de pagina;
= Folha de aprovacdo: em outra folha (a terceira), ndo deve ter nimero de pagina;
= Sumario: em outra folha (a quarta), ndo deve ter nimero de pagina.
* A parte pré-textual, como indicada acima, ndo € aproveitada no artigo da RESAP, nem em
outro periodico cientifico. Cada revista tem suas normas, indicando como deve ser a parte
pré-textual. A parte pré-textual na RESAP é denominada folha de rosto e apresenta o titulo,

autores, filiacdo institucional e informacdes para correspondéncia com o autor principal.

2. Parte textual:
Segue as normas do periodico cientifico escolhido para publicar o artigo. A

organizacao das se¢des do trabalho é feita conforme o tipo de pesquisa realizada e conforme
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as normas da revista escolhida.

A parte pré-textual é obrigatéria para todos os TCR. A capa, folha de rosto e folha de
aprovacao tem formatacdo propria, que consta no modelo de TCR. Esse modelo, em formato
Word® (doc ou docx), é enviado pelo orientador ao residente, quando a orientacdo € iniciada.

A seguir s@o apresentadas explicacOes simplificadas sobre os tipos de estudo a serem
desenvolvidos pelo profissional de salde residente.

3.2.1 Estudo de pesquisa original

Os estudos de pesquisa original sdo trabalhos resultantes de pesquisa cientifica,
apresentando dados originais de investigacdo baseada em dados empiricos ou tedricos,
utilizando metodologia cientifica, de descobertas com relacdo a aspectos experimentais ou
observacionais da salde humana, de caracteristica clinica, bioquimica, fisioldgica, psicoldgica
e/ou social. Devem incluir andlise descritiva e/ou inferéncias de dados proprios, com
interpretacdo e discussdo dos resultados. Também podem investigar fendmenos politicos,
culturais, histéricos, geograficos, psicossociais, ou de quaisquer outros campos cientificos,
desde que relacionados ao curso de pos-graduacdo lato senso realizado (MARCONI,;
LAKATOS, 2003).

Os estudos originais sdo fundamentados em pesquisa documental, de campo ou de
laboratério (MARCONI; LAKATQOS, 2003).

Existem varios desenhos metodologicos de estudos de pesquisa original tipicos da area
de salde, de carater epidemiolégico com abordagem quantitativa. Em alguns a unidade de
estudo sdo individuos. Em outros a unidade de estudo sdo grupos populacionais ou
comunidades (PEREIRA, 2001).

Os estudos epidemioldgicos de abordagem quantitativa, cuja unidade de pesquisa é o
individuo, sdo (PEREIRA, 2001):

o Estudo retrospectivo ou série de casos: de carater descritivo, com andlise de
prontuérios, com coleta do historico dos participantes e descricdo do quadro clinico e
evolugéo do grupo. Tem baixo nivel de evidéncia para a pratica baseada em evidéncias.

o Estudo transversal: de carater observacional, descritivo ou analitico, em que 0s

dados sdo coletados uma unica vez com 0s sujeitos participantes da pesquisa. Geralmente é

11
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feita uma avaliacdo dos participantes, obtendo dados da histéria da doenca e dados
mensurados diretamente no sujeito, sejam de caréter fisico, psicoldgico ou social (biométrico,
psicométrico ou sociométrico, respectivamente). Quando o estudo é de carater puramente
descritivo, apresenta somente estatistica descritiva. Caso tenha carater analitico, com teste de
hipGteses para associagdo de variaveis entre si, além de estatistica descritiva, apresenta
estatistica inferencial.

o Estudo de coorte: de carater observacional, analitico e prospectivo, com estatistica
descritiva e inferencial. Os sujeitos pesquisados sdo acompanhados durante certo periodo de
tempo, havendo no minimo duas avaliacdes (inicial e final). O carater do estudo é
observacional, ndo ha experimentacdo com protocolos de tratamento, mas o estudo pode se
prestar para acompanhar um tratamento e observar seus resultados, sem se preocupar com
protocolos experimentais rigidos de tratamento estabelecidos previamente. Os estudos de
coorte tem o maior nivel de evidéncia para demonstrar a relacdo de fatores de risco com o
aparecimento de doencas, além de estabelecer a confiabilidade de um instrumento diagnéstico
e prognostico. Assim servem para estabelecer a historia natural da doenca e sua
epidemiologia. Geralmente ha grupo controle nos estudos coorte, mas o controle é
estabelecido ao longo do estudo, pois sdo separados os grupos com o fator de risco e sem o
fator (controle), que vdo aparecendo naturalmente ao acompanhar o0s sujeitos, e observa-se o
desfecho de aparecimento da doenca, cura, sequela, morte ou outra consequéncia de
exposicao do fator de risco.

o Estudo de caso-controle: sdo pesquisas epidemioldgicas em que ha um grupo de
casos de uma doenca que sdo comparados com um grupo controle, de sujeitos saudaveis ou
sem o transtorno estudado. E estudo observacional analitico, com estatistica descritiva e
inferencial.

o Ensaio clinico (estudo experimental): sdo pesquisas epidemiol6gicas que objetivam a
testar hipoteses de eficacia de tratamentos para determinado transtorno em nivel de saude
individual. Quando ndo tem grupo controle, sdo ditos estudos quase-experimentais. Os mais
confidveis tem grupo controle e a alocagdo dos sujeitos para os grupos ¢ feita aleatoriamente
(randomizagdo), por sorteio. Também pode haver cegamento ou mascaramento, onde as

pessoas ndo sabem de qual grupo participam. O mascaramento que pode ser dos sujeitos
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(pacientes), dos avaliadores, dos terapeutas (pessoas que administram o tratamento) e dos
estatisticos, sendo dito estudo cego, duplo-cego e triplo-cego. Representam o maior nivel de
evidéncia cientifica para pratica baseada em evidéncias os ensaios clinicos controlados
randomizados duplo-cegos com intervalo de confianga estreito, multicéntricos, com amostras
muito grandes, minimo 300 (trezentos) sujeitos, geralmente mil ou mais, que garante maior

confiabilidade probabilistica ao estudo. Esse tipo de estudo envolve muitos pesquisadores.

Para TCR, geralmente os estudos experimentais sdo pequenos, de carater quase-
experimental, sem grupo controle, com amostras reduzidas, podendo ser de um a vinte
participantes (pacientes). Mesmo que seja com apenas um sujeito, por ter carater prospectivo
e ter um protocolo previamente estabelecido, o estudo ainda é experimental. Algumas revistas
exigem que estudos com apenas um ou poucos sujeitos sejam publicados como relato de
casos. No caso os artigos da RESAP, baseados em estudos experimentais com amostras
reduzidas, séo considerados estudos originais.

Os estudos epidemioldgicos, cuja unidade de pesquisa sdo grupos ou comunidades,
séo (PEREIRA, 2001):

o Estudo ecologico: que também é denominado estudo de grupos, de agregados, de
conglomerados, estatistico ou comunitario. Trata-se de pesquisa epidemioldgica
observacional, com objetivo descritivo ou analitico, em que sdo descritas as caracteristicas de
exposicao a fatores de risco/protecdo e/ou a ocorréncia de transtornos de salde em grupos
populacionais. O termo ecoldgico relaciona-se com a utilizacdo de areas geograficas como
unidades de andlise. As estatisticas ja estdo prontas e disponiveis em bancos de dados.
Portanto as informacgBes sdo obtidas de anuérios estatisticos e outras fontes de dados
secundarios, como o DataSUS. Comumente, os dados dos conglomerados sdo comparados
entre si. Os conglomerados podem ser paises, regides, estados, cidades, distritos sanitarios,
bairros, unidades censitérias, etc.

o Ensaio de comunidade: é um estudo experimental, de carater analitico, que testa
hipoteses relacionadas a eficacia ou efetividade de intervencdes de saude publica. As unidades
de pesquisa sdo grupos, comunidades ou populacfes, acompanhadas prospectivamente. As

comunidades pesquisadas sdo separadas em grupo controle e grupo intervencdo, similar ao
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ensaio clinico, e recebem diferentes intervengdes de saude publica. O grupo controle costuma
receber uma intervencdo wusual, com pouca efetividade, ou padrdo ouro, que
comprovadamente tem grande eficacia. Os resultados em cada grupo de comunidades,

controle e intervencdo, sdo comparados entre Si.

A estrutura do trabalho cientifico baseado em pesquisa epidemioldgica frequentemente

apresenta as seguintes partes (PRODANOV; FREITAS, 2013):

= Resumo (com palavras-chave),

= Abstract (com Keywords),

= Introdugéo,

= Materiais e Métodos,

* Resultados,

= Discusséo,

= Conclusdo,

= Referéncias.

Quando se tratar de pesquisas originais com abordagem qualitativa ndo é obrigatério
sequir rigidamente a estrutura supramencionada. As normas da RESAP recomendam o0s
seguintes itens para este tipo de estudo:

= Resumo (com palavras-chave),
= Abstract (com Keywords),

= Introdugéo,

= Objeto de Estudo,

= Caminho Metodoldgico,

= Consideragdes Finais,

= Referéncias.

As pesquisas originais de abordagem qualitativa podem ser utilizar dos métodos de
abordagem — o método dialético, proposto por Hegel, e 0 método fenomenoldgico, proposto
por Husserl (GERHARDT; SILVEIRA, 2009; MARCONI; LAKATOS, 2003; PRODANOV;

14
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FREITAS, 2013) — ou dos métodos de procedimento — método histdrico, método
comparativo, método monogréfico, método estatistico, método tipoldgico, método clinico,
método funcionalista, método estruturalista (PRODANOV; FREITAS, 2013). Os métodos
podem ser combinados entre si. A coleta de dados é feita através da observacdo do fendmeno
psicossocial, obtencdo de informagdes em documentos e entrevistas com 0s atores sociais
envolvidos no fendmeno. As entrevistas podem se utilizar de roteiros livres ou
semiestruturados de perguntas ou questionarios estruturados (GERHARDT; SILVEIRA,
2009; MARCONI; LAKATOS, 2003; PRODANOQV; FREITAS, 2013).

3.2.2 Estudo de relato de caso

Os estudos de relato de caso devem ser restritos a condicbes de salde ou
métodos/procedimentos incomuns, sobre os quais o desenvolvimento de pesquisa original seja
impraticavel. Costumam ter carater observacional retrospectivo, ou seja, 0s participantes da
pesquisa foram atendidos rotineiramente pelos pesquisadores em sua pratica profissional, sem
nenhum planejamento prévio de pesquisa, e devido a singularidade do caso, os pesquisadores
decidem publicar seus dados para contribuicdo ao conhecimento da comunidade cientifica e
profissional (GERHARDT; SILVEIRA, 2009; MARCONI; LAKATOS, 2003; PRODANOQV;,
FREITAS, 2013).

Dessa forma, os relatos de casos clinicos ndo precisam necessariamente seguir a
estrutura dos TCR de pesquisa original (citada anteriormente neste material), mas devem
apresentar um delineamento metodoldgico que permita a reprodutibilidade das intervencGes
ou procedimentos relatados. Estes trabalhos apresentam inicialmente um referencial tedrico
explicando a patologia ou 0s procedimentos incomuns, depois apresenta o0 caso, com as
caracteristicas principais do(s) individuo(s) estudado(s), com dados sociodemograficos e
clinicos, detalhando a evolugdo do(s) paciente(s), e finaliza discutindo o caso a luz da
literatura cientifica, comparando o caso com descri¢des de outros estudos.

Os relatos de caso também podem ser sobre um caso de gestdo, em que 0 sujeito
analisado é uma institui¢cdo, ou sobre uma populacdo (grupo, conglomerado, comunidade,
etc.) (GERHARDT; SILVEIRA, 2009; MARCONI; LAKATOQOS, 2003; PRODANOQV;
FREITAS, 2013).
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Recomenda-se muito cuidado ao propor generalizagdes de resultados a partir de
estudos de relato de caso. Também esses estudos devem ter aprovacdo ética de CEP para
serem publicados, quando envolvem coleta de dados com seres humanos ou seus documentos
(prontuarios, fichas de notificacdo, etc.). Se a coleta for feita em documentos institucionais,

ndo ha necessidade de parecer ético de CEP, mas autorizag&o institucional.

3.2.3 Estudo de relato de experiéncia

Os estudos de relato de experiéncia sdo trabalhos cientificos que descrevem condi¢cfes
de implantacdo de servigos, a experiéncia dos autores em determinado campo de atuagéo ou
apresentam a descricdo de elaboracdo e/ou aplicacdo de um produto técnico ou projeto de
intervencao.

Os relatos de experiéncia ndo necessitam seguir a estrutura dos artigos de pesquisa
original. Deverdo conter dados descritivos, analise de implicacbes conceituais, descricdo de
procedimentos ou estratégias de intervencdo, apoiados em evidéncia metodologicamente
apropriada de avaliacdo de eficacia. Recomenda-se muito cuidado ao propor generalizacdes
de resultados a partir desses estudos. Ndo precisam ser submetidos a CEP para aprovacéo
ética.

Os produtos técnicos sdao materiais elaborados para uma aplicacdo pratica em um
servico de saude. Sdo: protocolos de atendimento, manuais, cartilhas de orientacdo, patente,
préteses, Orteses, aplicativos de informatica (software), entre outros materiais.

Os projetos de intervencdo sd@o planos de acgdo, elaborados para solucionar um
problema social, que pode ser uma situacdo de salde publica ou problemas de gestdo do
sistema de saude, a nivel local (unidade de saude, distrito sanitario, municipio), regional ou
estadual (BARBOSA, 2017; SPITZ; PEITER, 2002).

A elaboracdo do projeto envolve um cuidadoso planejamento, que tem quatro etapas
(BARBOSA, 2017; SPITZ; PEITER, 2002):

. Momento explicativo: identificam-se problemas, de uma determinada situacado
de saude, e procuram-se explicacdes para 0s mesmos.

. Momento normativo: definem-se 0s objetivos, as metas, as atividades e 0s

recursos necessarios para resolver os problemas.
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. Momento estratégico: sdo estabelecidos o desenho e os cursos de ac¢do para a
superacao dos obstaculos (problemas), fazendo-se um balanco entre o que deve ser e 0 que
pode ser feito.

. Momento tatico-operacional: caracteriza-se pelo fazer, quando a acéo se realiza
em toda a complexidade do real, requerendo ajustes, adaptacdes, flexibilidade, informacdes,
acompanhamento e avaliacido. E importante que no momento tatico-operacional haja
avaliacdo e reavaliacdo das acOGes implementadas, para que o plano seja adaptado e

modificado conforme novos problemas e situac6es se modificam na realidade.

Geralmente, para elaborar o plano de intervencdo, se utilizam métodos de
Planejamento Estratégico, como o Meétodo Altadir de Planificacdo Popular (MAPP) e
Planificacdo de Projetos Orientados por Objetivos (ZOPP). Esses métodos sdo grupais, com
metodologia muito parecida com a da pesquisa-participante ou pesquisa-acdo (BARBOSA,
2017; SPITZ; PEITER, 2002).

Para se avaliar profundamente o problema, sob varias perspectivas, e propor solugdes,
deve haver a participacdo dos atores sociais, as pessoas envolvidas no problema (usuarios do
SUS, profissionais da salde, trabalhadores da gestdo, gestores, politicos, organizacdes
privadas, etc.). Os atores sociais, em um grupo focal mediado pelo autor do projeto de
intervencdo, discutem o problema e sugerem solucdes (BARBOSA, 2017; SPITZ; PEITER,
2002).

No MAPP e no ZOPP, é elaborada uma éarvore de problemas e uma arvore de
solucBes. A arvore de problemas inclui a descricdo de cada problema através de descritores,
que sdo indicadores guantitativos e qualitativos, uma analise de causas e uma andlise de
consequéncias. A arvore de solucbes deve trazer acdes que possam modificar as causas e,
consequentemente, resolver os problemas, minimizando suas consequéncias (BARBOSA,
2017; SPITZ; PEITER, 2002).

O projeto de intervencdo & o instrumento que apresenta um plano de agéo,
devidamente justificado com explicacdes derivadas da arvore de problemas e da arvore de
solugBes. A estrutura de se¢des do projeto inclui: Titulo do Projeto, Sumario da proposta,

Apresentacdo da entidade, Justificativa, Publico-alvo, Objetivos e metas, Metodologia, Plano
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de acdo, Orgamento, Sistema de acompanhamento e avaliacdo, Perspectivas futuras, Anexos
(BARBOSA, 2017; SPITZ; PEITER, 2002).

Observe que o projeto de intervencdo pode ser classificado como uma forma de
trabalho cientifico resultante de uma pesquisa-acdo, em que o pesquisador, em interacdo com
atores sociais, produz um plano de acdo para resolucdo de problemas sociais, coletivos
(BARBOSA, 2017; SPITZ; PEITER, 2002).

O produto técnico (no caso de protocolo de atendimento ou processo, material
didatico, escalas de avaliacdo, patente) ou projeto de intervencdo deve estar nos anexos do
TCR. Se for aplicativo, deve vir uma midia digital (CD, DVD, pen drive ou cartdo SD ou
micro-SD) inserida em envelope acoplado a verséo final impressa do TCR. Se for material
fisico/quimico (Ortese, protese, etc.), ndo é necessario que 0 Mmesmo seja entregue junto ao
TCR.

4 QUALIFICACAO DO TCR

Todos os profissionais de saude residentes deverdo, em suas unidades de origem e
previamente a apresentacdo publica, realizar uma pré-defesa do TCR. Essa pré-defesa ou
qualificacdo tem o intuito de capacitar o profissional de salde residente para a apresentacdo
oral, familiariza-lo com o ambiente da apresentacdo publica e favorecer as possiveis correcdes
e ajustes.

A data limite para qualificacdo é de 30 de novembro. Tera uma banca composta pelo
orientador e um convidado, que podera participar da banca final, de defesa do TCR. As
qualificacdes serdo organizadas pela COREMU local de cada Unidade de Saude.

5 APRESENTACAO PUBLICA DO TCR

O profissional de saude residente devera entregar o trabalho impresso em trés vias
encadernadas em espiral, uma para cada um dos membros da Banca Examinadora com
antecedéncia de 15 dias antes da data estipulada para apresentacdo publica. No TCR deve vir,
em anexo, as normas da revista em que sera submetido o artigo.

Imediatamente apds a defesa publica, a Banca Examinadora emitira o parecer,

podendo este ser APROVADO - quando o trabalho for considerado finalizado; ou
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REPROVADO - quando a Banca Examinadora julgar o mesmo como impertinente, com a
nota. Todos os membros da Banca Examinadora e o residente assinardo a Folha de
Aprovacao, que é o documento que formaliza a apresentacéo do TCR.

Caso a Banca Examinadora aprove o TCR, mas solicite mudancas no mesmo, 0s
residentes terdo o prazo de quinze dias para fazer as mudancas e entregar a versdo final do
TCR a COREMU, com uma declaracdo do orientador assegurando que as mudancas
solicitadas pela banca foram feitas.

Se o TCR tiver recebido parecer desfavoravel da Banca Examinadora
(REPROVADO), o residente deverd apresentar nova pesquisa, em prazo estabelecido pela
coordenacdo do programa, devendo se submeter novamente a defesa publica.

Se 0 TCR foi APROVADO sem sugestao de correces, 0 mesmo devera sem entregue
em trés vias, sendo uma encadernada em capa dura na cor azul royal com letras douradas, e
duas vias em CD, contendo a Folha de Aprovagdo em cada uma das vias, localizada logo ap6s
a folha de rosto.

Na entrega da versao final do TCR a COREMU, também devem ser entregues todos
0s documentos abaixo:

o Comprovante de submissdo do artigo a revista cientifica.
o Declaragdo do orientador que recebeu os documentos exigidos para uma nova
submissdo a outra revista.

Geralmente os documentos de submisséo a revistas cientificas séo:

o Carta de encaminhamento do artigo, contendo as seguintes informacdes:

a) Nomes completos dos autores e titulagdo de cada um;

b) Tipo e area principal do artigo;

¢) NUmero e nome da Instituicdo que emitiu o parecer do Comité de Etica para Pesquisas
em seres humanos e para 0s experimentos em animais. Para as pesquisas em seres
humanos, incluir também uma declaracéo de que foi obtido o Termo de Consentimento
dos participantes do estudo;

o Declaragéo de responsabilidade de conflitos de interesse. Os autores devem declarar a

existéncia ou ndo de eventuais conflitos de interesse (profissionais, financeiros e

beneficios diretos e indiretos) que possam influenciar os resultados da pesquisa;
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o Declaragdo assinada por todos os autores com o nimero de CPF indicando a
responsabilidade do(s) autor(es) pelo conteddo do manuscrito e transferéncia de
direitos autorais (copyright) para a Revista caso o artigo venha a ser aceito pelos
Editores.

O orientador deve exigir a documentacdo necessaria para submeter o artigo a outros
periodicos cientificos, caso a primeira revista ndo aceite publicar o trabalho. Convém que o
orientador e profissional de saude facam uma listagem de todos os periddicos que
potencialmente podem publicar o artigo. Ambos decidem qual sera o primeiro que
submeterdo o artigo. Se a revista ndo aceitar o artigo, o orientador ou profissional de salde
residente deve submeter o artigo a outro periodico.

O TCR deve ser entregue em formato eletrénico (PDF) e em formato impresso,
encadernado em capa dura, cor azul royal, com letras douradas e lombada. Preferencialmente
os trabalhos de uma mesma unidade deverdo ser entregues juntos em uma Unica encadernacéo
(para a versdo impressa) e um unico CD (para a versao eletronica).

E importante ressaltar que nenhum residente podera realizar a defesa publica do TCR
sem a presenca do ORIENTADOR ou sem a relacdo de orientacdo formalizada. Se, por forca
maior, 0 ORIENTADOR externo ndo puder comparecer no dia, hora e local da respectiva
defesa publica de seu ORIENTANDO, a coordenacdo de TCR da COREMU se guarda o

direito de adiar a defesa publica, apds ouvir as partes envolvidas.

5.1 COMPOSIC}AO DA BANCA EXAMINADORA E AVALIA(;AO DO TRABALHO

A Banca Examinadora serd composta pelo orientador e por dois membros convidados
por este. As bancas devem ser organizadas pelo coordenador do programa, que informara com
antecedéncia de 15 dias corridos a COREMU para a devida elaboracdo das Atas de Defesa
Publica de TCR.

Os criterios de avaliagdo constam em ficha, padronizada pela COREMU. A ficha

encontra-se em anexo.

5.2 APRESENTACAO DO TCR

O TCR devera ser apresentado a Banca Examinadora em data, horario e local

20



B
g v )
)Ecoéf?\ DEAUDE SUS ‘-‘ DE ESTADO DA SAUDE :J G O}éﬁiolf{ll}l\g

PUBLICA CANDIDO SANTIAGO
INOVAGAO QUE CUIDA DAS PESSOAS

SUPERINTENDENCIA DE EDUCAGAO EM SAUDE E TRABALHO PARA O SUS
GERENCIA DA ESCOLA ESTADUAL DE SAUDE PUBLICA

previamente agendado pela coordenagdo da COREMU, no formato de apresentacdo de slides
(Power Point® ou similares compativeis), com projecdo em multimidia.

A apresentacdo deverd ser planejada para desenvolvimento em 15 minutos, com
tolerancia de 3 minutos. A ndo observancia do tempo estipulado para apresentacdo acarretara
em penalizag&o ao profissional de satde residente.

ApoGs a apresentacdo oral, cada componente da Banca Examinadora dispora de dois
minutos para arguir o profissional de salde residente, fazer comentarios, correcbes e
sugestdes ao TCR. Somente a Banca Examinadora fard questionamentos, os demais presentes
ficardo apenas na condicao de expectadores.

Imediatamente depois de encerrada a sessdo, a Banca Examinadora determinard a
decisdo soberana sobre a avaliacdo do TCR. Esta sera informada oralmente ao profissional de
salde residente e oficializada pela Ata de Defesa Publica de TCR.

A hora da apresentacdo de um trabalho académico em si, ja € geradora de
preocupacdo, ansiedade e nervosismo. Mesmo tendo em mé&os uma pesquisa muito bem
elaborada, organizada, dotada de boa redacdo e base solida, muitos profissionais de saude
residentes sentem-se inseguros e até amedrontados diante desse momento.

Sugere-se que o profissional de salde residente, além de preparar-se para o importante
momento da apresentacdo de seu trabalho académico, tome por base as seguintes diretrizes:

o Na hora de apresentar, ndo perca de vista o foco do trabalho.

o Examine com calma, a estrutura do trabalho executado, de forma a discorrer
brevemente sobre cada tdpico.

o Assimile grande parte da introducdo e da conclusdo do TCR, pois nessas partes,

geralmente, a sintese do tema eleito estéa presente de forma geral.

o Escolha os pontos criticos, ou seja, 0s pontos mais relevantes do trabalho académico,
para cita-los.
o Elabore um pequeno resumo escrito para ajuda-lo a memorizar a fala. Leve esse

resumo escrito no dia da apresentacdo e o tenha em méaos, para recorrer a0 mesmo, caso
esqueca alguma fala. Entretanto, evite recorrer todo momento ao resumo durante a
apresentacdo, pois isto denota falta de conhecimento e dominio do conteido abordado pelo
TCR.
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o Formule mentalmente um propdsito, um motivo para ter escolhido seu tema, bem
como o motivo pelo qual a temética é importante para a carreira escolhida pelo residente.

o Esclareca também o aprendizado que obteve ao elaborar o TCR.

o Leia bastante, e repetidas vezes o trabalho académico em questdo. Dominar o tema é
imprescindivel para empregar veracidade a pesquisa realizada.

o Treine a apresentacao para evitar improvisos, mas apresente de forma espontanea.

o Defina uma estrutura logica para sua apresentacdo (comeco, meio e fim), pois isso 0

ajudara a concatenar as idéias, facilitando o entendimento da plateia.

o Escolha palavras e/ou frases de transi¢do para fazer a ligacdo de suas ideias.
o Né&o inclua muitos conceitos nem detalhes.
o Selecione palavras de impacto; use frases completas, mas curtas. N&o se utilize de

termos com 0s quais ndo esteja habituado.

o Prepare um bom material audiovisual, com slides claros, limpos e organizados, o que
tornara sua apresentacdo pertinente, interessante, sucinta e legivel.

o Utilize figuras nos slides, sempre que possivel, para deixar a apresentacdo mais leve.

Mas, lembre-se que as figuras devem ter relacdo com o que estara sendo apresentado.

o Releia os slides. Passe, repasse e repita. Examine os titulos, os alinhamentos e as
ilustracoes.

o Lembre-se que o uso de roupas adequadas garante uma étima recepcdo entre 0s
ouvintes.

o Mantenha um constante contato visual com os presentes.

o Figue atento para a repeticdo excessiva de certos sons ou palavras ("hum", "ah", "né",
"ta", "sabe").

o Evite falar muito rapido. Pronuncie as palavras com clareza.

o Capriche no encerramento. Uma mensagem poderosa e consistente ao término de sua

apresentacdo poderd ganhar a simpatia dos ouvintes, inclusive daqueles que estiveram

reticentes ao longo de toda a explanacéo.
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A apresentacdo de slides (formato Power Point®) tem modelo proprio preconizado
pela SES-GO. Solicite 0 modelo ao orientador ou coordenador de programa. Evite elaborar
slides com muito texto, copiando e colando paragrafos do TCR para o slide. Construa o slide
com topicos (palavras que esquematizam o assunto), resumindo os assuntos tratados em cada
slide. O slide deve apenas lembrar o residente o assunto falado. Se o residente precisa de
texto, que recorra ao resumo escrito que tiver em maos.

A estrutura da apresentacdo é a mesma de se¢es do TCR: Introducdo, Materiais e
Métodos, Resultados, Discussdo, Conclusdo e Referéncias ou outra estrutura que tenha sido
feita. S6 ndo € incluido o resumo e abstract. Em cada slide o titulo é a se¢cdo do TCR
(Introducdo, Materiais e Métodos etc.), e o corpo de texto tem os tdpicos apresentados
naquele slide. O slide deve ter no maximo seis (seis) linhas, com fonte Times New Roman ou
Arial, tamanho 40 ou 44 pts para os titulos, e 32 pts para as linhas. Nas gradac6es de topicos
secundérios, a fonte pode ter tamanhos menores, sendo o tamanho minimo permitido de 24
pts. Para tabelas e figuras inseridas no texto, a fonte deve ter tamanho minimo de 24 pts. No
caso de tabelas, as mesmas podem ser distribuidas suas partes em varios slides, entretanto o
cabecalho deve ser repetido em todos os slides. Em slide com tabela ndo € necessario colocar
o titulo da secdo abordada.

Procure referenciar as informag6es colocadas nos slides, citando no sistema autor-data,
conforme ABNT NBR 10520, pois facilita o entendimento da plateia. Exemplo:

o Tipos de dor lombar (BARBOSA, 2015) (um autor);

o Classificacdo da cefaleia (BARBOSA; VERONEZI; 2015) (dois autores);

o Os trabalhos cientificos sdo de varios tipos (BARBOSA; VERONEZI; SANTOS,
2015) (trés autores);

o Tratamento da lombalgia (BARBOSA et al., 2015) (quatro ou mais autores).

Opcionalmente, ao fazer a exposicdo oral, ndo € preciso ler os nomes dos autores
citados, para ndo delongar a apresentacdo. Apenas a citacdo deve ficar visivel para os

assistentes. Isto deve ser combinado entre orientador, profissional de salde residente e banca.

6 DIVULGACAO DO TRABALHO DE CONCLUSAO DE RESIDENCIA

A Escola Estadual de Satide Publica “Candido Santiago” tem um periddico cientifico
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oficial: a “Revista Cientifica da Escola Estadual de Saude Publica “Céndido Santiago -
RESAP”. A RESAP se disponibiliza a publicar o artigo apresentado como TCR dos
programas de residéncia, mediante avaliacdo prévia. As normas da revista podem ser

acessadas online pelo link: http://www.resap.net.br/index.php/home.

Os profissionais de salde residentes podem optar por outro periédico cientifico para
publicar o artigo, podendo apresentar 0 TCR a COREMU seguindo as normas do referido
periddico. Obrigatoriamente, a parte pré-textual do TCR devera seguir o modelo da
COREMU.

Recomenda-se a apresentacdo do trabalho em Congressos, Simposios, Conferéncias e
outros eventos da area de conhecimento.
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