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RESUMO

A mudanca na pratica e na formacdo odontoldgica acompanha o processo de
construcdo do Sistema Unico de Salde. Com a ampliagdo do SUS, se fez
necessario um maior contingente de profissionais qualificados para poder
atender a todo o amplo espectro de necessidades que a populacdo apresenta.
Atualmente na area de saude bucal, ha 3 profissdes de nivel técnico: Técnico em
protese dentaria (TPD), Técnico em saude bucal (TSB) e o Auxiliar em Salde
Bucal (ASB). OBJETIVO: Analisar os Projetos Politicos Pedagogicos dos
cursos técnicos de saude bucal de instituicdes publicas do estado de
Pernambuco. METODOLOGIA: Este estudo apresenta um desenho descritivo
e analitico de abordagem qualitativa, utilizando-se da analise de documentos
como estratégia metodoldgica. RESULTADO: Observa-se a necessidade da
inclusdo na grade curricular ao menos uma disciplina voltada para a politizacao
do profissional, evitando-se assim uma formacdo exclusivamente tecnicista

voltada apenas para a reproducdo de uma tarefa.
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1. INTRODUCAO

Durante muitos anos, a odontologia permaneceu distante enquanto pauta nas politicas
publicas de satde no Brasil. Assim, os servicos que ofertavam tratamento odontoldgico eram
extremamente limitados, com atuacdo de profissionais cujo enfoque era baseado na
assisténcia curativa e ndo preventiva (BRASIL, 2016). Tal modelo de atencdo biomédico
resultou da influéncia direta dos EUA e serviu de base para a formacdo dos profissionais da
odontologia no Brasil, incluindo os técnicos e auxiliares em satde bucal (TOASSI et al.,
2012).

Apesar da formacdo desses profissionais a partir de 1952, pelo Servico Especial de
Saude (SESP), no Brasil, apenas em 1984 o Conselho Federal de Odontologia aprovou o
exercicio da profissdo. Atualmente, o técnico em sadde bucal e o auxiliar em satde bucal séo
profissionais que integram a Equipe de Sadde Bucal (ESB) no Sistema Unico de Satde (SUS)
(BRASIL, 2017; CARDOSO, MARA, 2019).

Dentro desse contexto, alguns marcos histdricos trouxeram perspectivas de mudancas
do modelo de atencdo hegemdnico, destacando-se as Conferéncias Nacionais de Saude Bucal
(CNSB). A primeira delas ocorreu em 1986, como parte integrante da 8 Conferéncia
Nacional de Saude. A segunda e terceira aconteceram em 1993 e 2004, respectivamente. As
conferéncias tiveram grande impacto, trazendo proposicGes que orientavam o poder publico
guanto a garantia do acesso a saude bucal em todos os niveis de atencdo, com acdes norteadas
pela integralidade (BRASIL, 2005).

Além disso, as conferéncias levantaram aspectos sobre a organizacdo e formacdo de
recursos humanos na odontologia. Alguns dos pontos enfatizados consistiram na necessidade
de adocdo de uma Politica de Recursos Humanos em Satde Bucal e reformulacdo do Sistema
Educacional, com ampla revisdo dos curriculos minimos, de modo a atender as realidades em
salde e social do pais, passando a considerar, mais tarde, o desenvolvimento de habilidades
necessarias para o trabalho no ambito do SUS (BRASIL, 1986; BRASIL, 1993; BRASIL
2005).

Apesar da atribuicdo do SUS em ordenar a formacéo de recursos humanos na area da

salde, o Ministério da Educacdo (MEC) foi quem assumiu este papel por muito tempo,
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provocando distor¢des dificeis de serem superadas, um dos fatores potenciais que dificultou a
concretizagdo do SUS da forma como foi concebido. Assim, por muito tempo o MEC baseou
a estrutura curricular dos cursos de graduacdo em satde no modelo biomédico, sem nenhum
dialogo com as necessidades do SUS (CUTOLO, 2003; CECCIM, 2019).

Até aqui, todos os documentos envolvendo Recursos Humanos da Saude consideraram
os aspectos referentes a educacdo como sendo ligados a valorizacdo dos trabalhadores e do
trabalho por meio da elevada qualificacdo destes, sem considerar, todavia, as relacGes de
aprendizagem e processo pedagogico interinstitucional (CECCIM, 2019).

A partir de 2003, com a criacdo da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacao
na Saude (SGTES) no Ministério da Saude, o campo das politicas de gestdo da educacdo em
salde tomou um grande impulso, resultando, pela primeira vez, na concepg¢do de uma politica
nacional capaz de criar condic¢des de viabilidade para a aproximacéo estratégica entre saide e
educacédo (DIAS, LIMA, TEIXEIRA, 2013; CECCIM, 2019).

Os avangos alcancados com a implementacdo do SUS e com a posterior Politica
Nacional de Saude Bucal (BRASIL, 2004) resultaram na ampliacdo dos servigos publicos
pelos processos de municipalizacdo e descentralizacdo, a incorporagdo das Equipes de Saude
Bucal (ESB) nas Equipes de Saude da Familia (ESF), em 2000, e o estabelecimento dos
Centros de Especialidades Odontolégicas (CEOs), em 2004, permitindo a ampliacdo da oferta
do atendimento odontoldgico e a inser¢do dos profissionais técnicos e auxiliares em saude
bucal em todo o pais. Segundo dados do Conselho Regional de Odontologia de Pernambuco
(CRO-PE), o estado contava, até 2017, com 7.160 ASB, 559 TSB e 448 TPD atuando em
diferentes setores (CRO/PE, 2017).

Considerando que, atualmente, profissionais e trabalhadores técnicos de nivel médio
representam uma consideravel parcela da forgca de trabalho atuante no setor satde (mais de
60%) (BRASIL, 2015) e que as agdes desenvolvidas por esses profissionais sdo
indispensaveis para a construcdo e fortalecimento de um servigco pautado na integralidade e
humanizagdo da atencdo, torna-se relevante o conhecimento dos Projetos Politicos
Pedagdgicos (PPP) que embasam a formacdo desses profissionais. Ademais, a sistematizacéo
de informagGes sobre processos formativos ainda € um assunto pouco estruturado, e
investigagcOes se fazem necessarias, especialmente considerando-se 0s investimentos da
Politica Nacional de Saude Bucal (Brasil, 2004).

Dessa forma, o presente projeto busca realizar uma anélise critica dos PPP dos cursos
técnicos em salde bucal realizados em instituicdes publicas do estado de Pernambuco. Tal



andlise insere este projeto no campo de estudo da educacédo profissional na saide (PEREIRA
e RAMOS, 2006) e, neste, adota uma abordagem critica quanto a formacéao profissional numa
sociedade dividida em classes (RAMOS, 2005; PEREIRA e LAGES, 2013).

2. REFERENCIAL TEORICO

As primeiras experiéncias, sob exercicio legal, de auxiliares de dentistas ocorreram
nos Estados Unidos da América (EUA), em 1913, com a realizacdo de um trabalho voltado
para criancas, que incluia atividades como escovagdo dentaria e remocdo de tartaro
(DUNNING, 1958). Ainda nos EUA surgiram, em 1910, os primeiros programas de formacéo
para auxiliares de saude bucal (TORRES, 2009).

No Brasil, s6 a partir de 1952 foi inaugurada a primeira iniciativa com pessoal auxiliar
na odontologia. O SESP criou as Auxiliares de Higiene Dental (AHD), cujas atribuigdes
compreendiam as acdes educativas, de prevencdo e promoc¢do de saude, alem de auxiliar o
servico clinico nas zonas rurais (KITANI, CASTRO, 2015). Na década de 1960, a educacao
profissional em salde sofreu mudancas, quando o decreto da lei de Diretrizes e Bases, em
1961, autorizou a realizacdo de cursos técnicos de nivel médio para a area da saude, e em
1966 o MEC reconheceu a formag&o dos técnicos de enfermagem. (RAMOS, 2010).

A formacdo em Odontologia, ao longo dos anos, foi marcada pelo carater conservador
e dogmatico dos curriculos, de conteudo fragmentado em ciclos isolados, com énfase no
aspecto bioldgico e técnico e a supervalorizacdo das especializagdes, tendo como referéncia
de atuacdo a inser¢do no mercado privado. Marcos histéricos como a Reforma Sanitéria, a
criacdo e implementacdo do SUS e os reflexos da formacdo e pratica dos profissionais na
condicdo de salde da populacdo, acabaram por denunciar a necessidade de transformac6es
nessa formacéo, de modo a oferecer respostas contextualizadas com as necessidades do pais e
voltada para o fortalecimento da atencdo primaria no SUS (PAIM, 2013; VENDRUSCOLO et
al., 2016).

E importante destacar nesse percurso as trés Conferéncias Nacionais de Satde Bucal
(CNSB) que fortaleceram o processo de reorientacdo do modelo de atencéo a saude bucal. A |
CNSB (1986) discutiu, entre outros, a desvinculagdo dos programas de saude e educacdo em
nivel oficial, a exemplo da desvinculacdo da Odontologia dos programas de saude dos
trabalhadores, enfatizou a baixa utilizagdo de pessoal auxiliar e reforcou a necessidade de
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adocdo de uma Politica de Recursos Humanos em Saude Bucal e reformulagdo do Sistema
Educacional, com revisdo ampla dos curriculos minimos visando uma melhor organizacéo,
direcionamento e comprometimento dos recursos humanos da area (BRASIL, 1986;
VIANNA, PAIM, 2016)

J& apds a promulgacdo da Constituicdo de 1988, em 1993, as discussdes da Il CNSB
permitiram a aprovagdo de diretrizes e estratégias politicas para a Saude Bucal no pais,
levando em conta um novo modelo de atencdo em Saude Bucal. Em seu relatorio final,
afirmou que saude e educacdo sdo condicdes e consequéncias do exercicio da cidadania;
portanto, pressupostos basicos para seu exercicio responsavel (BRASIL, 1993; VIANNA,
PAIM, 2016).

A 11l CNSB reiterou os pressupostos das Il CNSB, expondo que a necessidade de
mudanca faz da educacdo instrumento formador da consciéncia do sujeito socialmente
responsavel e elemento fundamental no contexto da atencdo a saude. O diagnostico da
formacdo para a salde bucal permaneceu atrelado a necessidade constante de se redefinir o
modelo de formac&o de recursos humanos dos cursos da area da saude, tendo como referéncia
a realidade social do pais e atuacdo no ambito do SUS (BRASIL, 2004, VIANNA, PAIM,
2016). A implantacdo da Politica Nacional de Salde Bucal, desafiou essa area da saude a
conduzir a reorientacdo do modelo de atengcdo, em consonancia com as demais politicas, para
entdo institucionalizar-se como parte integrante da Politica Nacional de Satude (ANTUNES,
NARVAL, 2010).

Em 2003, frente a necessidade de organizacdo da Equipe de Salde Bucal (ESB), o
ministério da salde, mediante a SGTES, e em consenso com outras organizagdes como
Conselho Nacional dos Secretarios Estaduais de Saiude (CONASS), o Conselho Federal de
Odontologia (CFO), entre outras, coordenou um trabalho para a elaboragdo do perfil dos
técnicos e auxiliares em saude bucal (FRAZAO, NARVAI, 2011).

Considerou-se para a construcdo desse perfil: a consonancia com os principios do
SUS, com o trabalho orientado pela integralidade, humanizagdo do cuidado, ética e trabalho
em equipe; todos os aspectos da pratica desses profissionais, incluindo ambientes de trabalho,
insercdo, organizacdo e regulacdo do trabalho e o atendimento as demandas individuais e
coletivas; e a observéncia das bases legais que regulam essa profissdo (BRASIL, 2004).

Embora a profissdo ja tenha sido reconhecida até aqui, somente em 2008 foi
sancionada a lei 11.889/2008 que regulamenta o exercicio das profissbes de Técnico em
Salde Bucal (TSB) e de Auxiliar em Saude Bucal (ASB) (BRASIL, 2008). Além da referida



lei, os profissionais também devem seguir as resolu¢cdes CFO- 063/2005 e a resolu¢do CFO-
042/2003 que regem as suas atribuicdes, apresentadas no Quadro 1 (CRO-PR).

Diante do exposto, apesar de ser reconhecida a relevancia desses profissionais dentro
dos servicos de salde, sobretudo no setor publico, e a sua participacdo no fortalecimento do
SUS, existe uma escassez de estudos que tragam reflexes sobre os Projetos Politicos
Pedagdgicos (PPP) de curso de TSB e ASB. Dos poucos estudos recentes encontrados um
objetivou-se analisar os PPP de cursos técnicos em enfermagem (RODRIGUES, ANDRDE,
2017) e outro de cursos técnicos em enfermagem e saude bucal (LIMA et al., 2018).

Rodrigues e Andrade (2017) analisaram os PPP indagando a existéncia das dimensdes
do cuidado e evidenciaram que os documentos revisados ndo corroboram com a ideia de
cuidado ampliado, com o0 ensino e pratica centradas no modelo biomédico. Ja Lima et al.
(2018), ao analisar os PPP sob a tematica do envelhecimento, evidenciou alguns pontos
negativos, dentre eles a formagédo uniprofissional, cujo modelo ndo contribui com as
mudancas necessarias para a atencdo a salde da pessoa idosa. Esses resultados sdo
inquietantes e sugerem, além da mobilizacdo de atores do setor da educacdo e salde, a

elaboracdo de estudos que possam embasar futuras, e necessarias, transformacoes.

TECNICO EM SAUDE BUCAL AUXILIAR EM SAUDE BUCAL

ATRIBUICOES

Participar do treinamento e capacitacdo de
auxiliar em salude bucal e de agentes | Organizar e executar atividades de higiene
multiplicadores das acdes de promocdo a | bucal

salde

Participar das acOes educativas atuando na
promocdo da saude e na prevencdo das | Processar filme radiogréfico
doencas bucais

Participar na realizacdo de levantamentos e
estudos epidemioldgicos, exceto na categoria | Preparar o paciente para o atendimento
de examinador

Ensinar técnicas de higiene bucal e realizar a
prevencdo das doencas bucais por meio da
aplicagéo topica do fluor, conforme orientagéo
do cirurgido-dentista

Auxiliar e instrumentar os profissionais nas
intervengdes clinicas, inclusive em ambientes
hospitalares;

Fazer a remocao do biofilme, de acordo com a Manipular materiais de uso odontoldgico
indicacdo tecnica definida pelo cirurgido-




dentista

Supervisionar, sob delegacdo do cirurgido-
dentista, o trabalho dos auxiliares de salde
bucal

Selecionar moldeiras

Realizar fotografias e tomadas de uso
odontolégicos exclusivamente em
consultérios ou clinicas odontoldgicas

Preparar modelos em gesso

Inserir e distribuir no preparo cavitario
materiais  odontolégicos na  restauracao
dentéria direta, vedado o uso de materiais e
instrumentos ndo indicados pelo cirurgido-
dentista;

Registrar dados e participar da andlise das
informacBes  relacionadas ao  controle
administrativo em saude bucal

Proceder a limpeza e a antissepsia do campo
operatério, antes e ap0s atos cirurgicos,
inclusive em ambientes hospitalares

Executar limpeza, assepsia, desinfeccdo e
esterilizacdo do instrumental, equipamentos
odontolégicos e do ambiente de trabalho

Remover suturas

Realizar o acolhimento do paciente nos
servigos de saude bucal

Aplicar medidas de biosseguranca no
armazenamento, manuseio e descarte de
produtos e residuos odontolégicos

Aplicar medidas de biossegurangca no
armazenamento, transporte, manuseio e
descarte de produtos e residuos odontoldgicos

Realizar isolamento do campo operatério

Desenvolver acbes de promocdo da salude e
prevencdo de riscos ambientais e sanitarios

Exercer todas as competéncias no ambito
hospitalar, bem como instrumentar o
cirurgido-dentista em ambientes clinicos e
hospitalares.

Realizar em equipe levantamento de
necessidades em saude bucal

Adotar medidas de biosseguranca visando ao
controle de infeccéo.




PROIBICOES

Exercer a atividade de forma autbnoma

Prestar assisténcia direta ou indireta ao paciente, sem a indispensavel supervisdo do cirurgido-
dentista

Realizar, na cavidade bucal do paciente, procedimentos ndo discriminados no artigo 5° da Lei
n® 11.889/2008, de 24/12/2008

Fazer propaganda de seus servicos, exceto em revistas, jornais e folhetos especializados da area
odontologica.

QUADRO 1: Atribuictes do TSB e ASB Fonte: Conselho Regional de Odontologia do Parana.

3. OBJETIVOS

Analisar os Projetos Politicos Pedagdgicos (PPP) dos cursos técnicos de saude bucal

de institui¢Bes publicas situadas no estado de Pernambuco.

4. PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

4.1. Delineamento da pesquisa

Este estudo apresenta delineamento descritivo, com abordagem qualitativa, utilizando-
se da analise de documentos como estratégia metodologica. Os procedimentos metodoldgicos
seguidos envolvem a leitura sucessiva dos Projetos Politicos Pedagogicos (PPP) dos cursos
técnicos em saude bucal de instituicdes publicos do estado de Pernambuco, a fim de
identificar os componentes societarios, eticos, técnicos, de relagdes com outras categorias e
grupos organizados da sociedade civil. Os procedimentos mencionados fazem parte do arsenal
da Analise de Discurso (ORLANDI, 1996 e 2007)

4.2. Critérios de inclusao

Serdo incluidos os Projetos Politicos Pedagdgicos (PPP) de cursos técnicos em salde

bucal de instituicdes publicas do estado de Pernambuco.
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4.3. Analise de dados

A abordagem metodoldgica qualitativa implica na investigacdo de elementos da
subjetividade, portanto, da ideologia, da producdo dos sentidos e da interpretacdo a partir da
estrutura da lingua. Essas caracteristicas, e o fato de que varios textos compuseram o material
de andlise, (ORLANDI, 1996, 2007).

4.4. Riscos e Beneficios

Os riscos foram os de expor indevidamente as instituicbes que ofertarem 0s seus
projetos dos cursos técnicos de saude bucal e de protese dentaria. Os riscos passiveis de
acontecer foram todos evitados, dada a formacdo ética das pessoas responsaveis por este
projeto que é normativamente guiado pela resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude. Os beneficios deste projeto sdo: contribuir com as instituicbes de formadoras nos
processos avaliativos dos seus projetos de curso; contribuir com os setores de educacao
permanente das instancias gestoras do SUS nos processos de avaliacdo da formacao técnica

para o SUS; contribuir com o desenvolvimento dos estudos na area de educacdo permanente.

4.5. Desfecho primario
Adquirir conhecimento acerca dos elementos estruturais dos Projetos Politicos
Pedagogicos (PPP) dos cursos técnicos em saude bucal.

4.6. Desfecho secundario
A construcdo de reflexdes acerca da adequacao dos elementos estruturais dos Projetos
Politicos Pedagdgicos (PPP) quanto ao estabelecimento de uma formacao que supere o

modelo biomédico de atuacao profissional.

5. RESULTADOS E DISCUSSAO
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Duas instituigdes publicas entraram nesse estudo: a ESPPE e a Soares Dutra, sendo
que esta ultima ndo mais disponibiliza os cursos de formacao de nivel técnico, apenas o Curso
de Aperfeicoamento em Atencdo e Cuidado na Saude Bucal/CASB, o qual é voltado para 0s
profissionais que ja estdo atuando na area. A formacdo do CASB se deu por meio da demanda
dos gestores municipais que ja possuiam profissionais em suas unidades de saude. O CASB
mantém-se alinhado as exigéncias especificas da habilitacdo da &rea para desenvolver agdes
integradas, em equipe, cuja expressdo maxima venha a consolidar-se na estratégia da Linha de

Cuidado na Saude bucal.

O CASB possui uma carga horaria menor quando comparada aos cursos técnicos,
tendo um total de 180 horas, por se tratar de um aperfeicoamento. Esse € um dos principais

fatores pelo o qual este tem a capacidade de abranger um maior nimero de alunos.

O quadro 2 foi construido a partir do material disponibilizado por essas instituicdes e
traz alguns pontos relevantes sobre o conteldo dos PPP analisados. Foi possivel verificar que,
em ambas instituicGes, os conteudos sobre legislacbes que regem a profissdo, abordando
atribuicdes e proibicGes, além de modulos voltados para o SUS, sdo ofertados no inicio do

Curso.

Apesar de estar explicito nos projetos que o perfil do profissional almejado deve
possuir, entre outros, 0 comprometimento com a participacdo e transformacdo social,
considerando a construgdo de uma capacidade critica e reflexiva, os contetdos sobre politicas
publicas e a formacdo voltada para o SUS foram consideradas insuficientemente abordados na
grade curricular da escola Soares Dutra, considerando a carga horaria de 20 horas na
disciplina “Nog¢des de Satude Publica”. Tal achado constitui um fator impactante na formagéo
de profissionais que atuam e/ou atuardo no SUS, visto que contribui para a persisténcia do
modelo biomédico da saude, cujos aspectos técnicos se sobressaem aos politicos, sociais e

humanitarios da profissao.

Nesse sentido, Rodrigues e Andrade (2017) detectaram uma problematica similar ao
analisarem os PPP de cursos técnicos em enfermagem. Os autores evidenciaram que esses
documentos ndo abordam as mdaltiplas dimensdes de cuidado investigados, pondo em risco a

formacédo de um profissional pautado no modelo biomedico.

Ja o CASB apresentou uma carga horaria maior dos contetidos voltados para politicas

publicas, contribuindo para a construgdo do pensar reflexivo, ético e humanistico e com foco
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no SUS e no bem-estar dos usuérios. Isso pode ser verificado a partir da oferta de contetdos
voltados para salde das pessoas com deficiéncia, acolhimento do paciente, grupos de risco
(tuberculose, HIV), politica de humanizacdo do SUS, entre outras, presentes no curriculo do
curso. Essa caracteristica positiva encontrada pode ser explicada pela propria natureza do
curso, de aperfeicoamento, oportunizando a oferta de contetdos extras, para além daqueles
trabalhados no curso de técnico.

Ainda dentro desse contexto, Lima et al. (2018), ao analisarem projetos pedagdgicos
de cursos técnicos de diferentes profissionais da saude e a adequagdo dos conteudos sobre a
tematica do envelhecimento, enfatizaram a necessidade de melhorias nos componentes
curriculares, sobretudo com uma maior inclusdo dos aspectos econdmicos e sociais, e nao
somente a cura de doencas, o que demonstra, mais uma vez, que o0 modelo biomédico

continua sendo reproduzido nas instituicdes de ensino técnico.

No que diz respeito as atribuices dos técnicos e auxiliar em salde bucal, o projeto
aborda atividades importantes, além daquelas exclusivamente técnicas, como a participacao
no planejamento de atividades, participacdo em levantamentos epidemioldgicos e a realizacdo
de atividades de promocdo e prevencdo. Embora as atribuicdes desses dois profissionais
(técnico e auxiliar em sadde bucal) sejam bem definidas, estudos tem demonstrado que ndo ha
diferencas entre o processo de trabalho realizado por ambos, de modo que o auxiliar vem
realizando atividades de atribuicdo do técnico. Isso demonstra que as potencialidades desses
profissionais estdo sendo pouco aproveitadas, trazendo a tona a reflexdo de que a lei n.
11.889, que regula a atuacdo desses profissionais, ndo tem cumprido seu papel, enquanto
instrumento legal, de estimular a ampliacdo das competéncias e atribuicbes (WARMLING et
al., 2016a; WARMLING et al., 2016b, ZINA et al., 2017).

Quanto as inovagdes pedagogicas, ambas as institui¢des utilizam como metodologia
de ensino a problematizacdo para gerar reflexfes e a¢Oes praticas. Tal metodologia foca na
observacao de uma problematica real e na formulagéo de hipoteses que possam solucionar 0s
problemas estabelecidos. Nesse aspecto, a existéncia de politicas indutoras é uma realidade no
pais, sendo disponibilizadas para instituicdes analisarem seus métodos e concepgdes de
ensino, com objetivo de favorecer a aproximagdo entre ensino e servico (GOMES et al.,
2010).
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Ademais, as duas instituicbes demostraram preocupacdo na selecdo do seu corpo
docente, procurando profissionais com pds-graduacdo e que possuam experiéncia na area a
qual vao lecionar. Destaca-se a importancia de um maior apoio das instituicbes de ensino na
qualificacdo de seus profissionais, salientando a responsabilizacdo do proprio docente pela
busca constante por sua qualificacdo, tendo em vista que isso reflete diretamente na
qualificacdo dos alunos em formacdo (DUARTE et al., 2019). Nesse interim, além do
dominio dos conhecimentos bésicos da sua area, 0 docente também deve possuir dominio
pedagdgico do processo de ensino-aprendizagem, exercendo, ainda, a dimensdo politica na
pratica da docéncia (BATISTA,2015).

14



ESPPE

SOARES DUTRA

Cobertura

10 gerencias regionais. Totalizando
ao todo 157 municipios

1 gerencia regional. Totalizando ao
todo 20 municipios

Objetivo

Qualificar os trabalhadores de nivel
médio em Atencdo e Cuidado na
Salde Bucal para trabalhadores da
Rede SUS que integram as Equipes
de Saude Bucal (ESB) da Estratégia
de Saude da Familia e Centros de
Especialidades Odontoldgicas (CEO)
dos municipios que compdem dez
Regionais de Saude em Pernambuco.

Qualificar o Auxiliar em Saude
Bucal e habilitar o Técnico em
Salude Bucal, priorizando o
desenvolvimento da sua capacidade
de aprendizagem, a constituicdo de
praticas técnicas criticas, éticas,
humanisticas, melhorando a
qualidade do cuidado a salde
dentro dos principios da divisdo
responsavel de tarefas,
especialmente nos servicos de
Salde Bucal da Rede SUS.

Publico Alvo

a) trabalhador vinculado aos
servigos de salde bucal da Rede de
Atencdo Basica e/ou dos Centros de
Especialidades Odontoldgica - CEO
do Sistema Unico de Saude;

b) ter concluido o ensino
médio (ou estar cursando o 3° ano),
ou ter concluido o curso de técnico
em saude bucal e/ou o curso de
auxiliar de satde bucal.

a) O Curso Técnico de
Nivel Médio em Saude Bucal sera
oferecido a jovens e adultos.

b) O candidato matriculado
no Curso Técnico em Saude Bucal
deverd ter concluido o Ensino

Médio.

Ndmero
Vagas

De

1.164 vagas, divididas em 32 turmas

N&o consta no material obtido

Metodologia
De Ensino

Proposta pedagdgica de cunho
progressista - modelo histdrico-
dialético, realizada a partir da
reflexdo sobre a préatica, de forma
contextualizada e problematizadora,
gerando aprendizagens significativas

Utilizando a metodologia da
problematizacdo, possibilitando o
desenvolvimento de competéncias
profissionais gerais e especificas.

A pratica pedagogica fundamenta-
se numa concepgdo critica das
relagOes existentes entre educagéo,
sociedade e trabalho. Respeita
conhecimentos e experiéncias dos
participantes e pauta-se  no
principio acéo-reflex&o-acéo.
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Corpo Docente | O corpo docente compde-se de | Profissionais pos-graduandos da
profissionais graduados em | area da odontologia, informética e
odontologia com experiéncia em | letras.

saude publica, preferencialmente na
atencdo béasica e especializada em
saude bucal, que foi selecionado
através de Processo de
Credenciamento de Instrutores cujo
perfil exigido garante a necessaria
correlacdo dos conteddos técnico-
cientificos que serdo abordados em
sala de aula, no contexto do ensino-
servico e teoria-pratica profissional.

Ambientes De Para execucdo dos modulos | Salas de aula situadas na propria
Aprendizagem | teodricos do CASB serdo utilizadas as | instituicao.

salas de aula, preferencialmente, da
rede publica de ensino, municipal ou
estadual, através de parcerias via
Geréncia Regional de Saude.

QUADRO 2: Pontos chaves observados nas duas instituigdes.

CONCLUSAO

De maneira geral, os documentos analisados apresentaram-se alinhados com o0s
principios e perfil necessarios para atuagdo no SUS, no que diz respeito as atribuicbes e
competéncias dos profissionais. Ainda, algumas inovagdes foram encontradas, tais como a
adocdo de metodologia de ensino baseada na problematiza¢do. No entanto, a carga horéaria da
disciplina que abrange a temética de politicas publicas, no curso da instituicdo Soares Dutra,
foi considerada insuficiente, tornando contraditéria a construgdo do perfil de egresso
almejado. Sugere-se 0 aumento da carga horaria dessa disciplina a fim de potencializar uma
formacgé@o que inclua aspectos politicos da sociedade, evitando-se o perfil exclusivamente

tecnicista, caracteristico do modelo biomédico tradicional.
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Esta pesquisa se limitou & analise de documentos, sendo necessario investigar se as

informacgdes apresentadas condizem com a pratica desses profissionais, sobretudo no SUS.

Sugere-se o aprofundamento da tematica, por meio de estudos sobre a percepc¢édo de docentes

e discentes sobre 0 ensino, como também com egressos atuantes nos servigos de sadde.
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7. APENDICES

APENDICE A- JUSTIFICATIVA DA NAO APRESENTACAO DO TCLE
JUSTIFICATIVA DA NAO APRESENTACAO DO TCLE

(Elaborado de acordo com a Resolugo 466/2012-CNS/CONEP)

Justifico que o projeto intitulado “ANALISE DO PROJETO ETICO-POLITICO
DOS TECNICOS EM SAUDE BUCAL E PROTESE DENTARIA EM INSTITUICOES
PUBLICAS DE PERNAMBUCO?”, de minha autoria, nfo apresenta Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, por tratar-se de um estudo analitico e descritivo que néo
abordard, ndo recrutard e nem fard intervencGes em pessoas, utilizando-se apenas de
documentos e demais informacdes disponibilizadas pelas Institui¢Ges publicas situadas em

Pernambuco que ofertam cursos Técnicos em Saude bucal e Técnicos em Protese Dentéria.
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APENDICE B- TERMO DE CONFIDENCIALIDADE

TERMO DE CONFIDENCIALIDADE

(Illaborado de acordo com a Resolugio 466/2012-CNS/CONEP)

Em referéncia a pesquisa intitulada “ANALISE DO PROJETO ETICO-POLITICO DOS
TECNICOS KM SAUDE BUCAL E PROTESE DENTARIA EM INSTITUICOES
PUBLICAS DE PERNAMBUCO?, eu, Camilla Louisc dc Mclo, ¢ minha equipe composta
por Saulo Cavalcanti de Menezes ¢ Itamar Lages (Orientador), comprometemo-nos a manter
em anonimato, sob sigilo absoluto, durante e apds o término do cstudo, todos os dados que
identiliquem os sujeitos da pesquisa, usando apenas para divulgaciio os dados inerentes ao
desenvolvimento do estudo. Comprometemo-nos também com a destrui¢io, apds o términoe da
pesquisa, de todo ¢ qualquer tipo de midiz que possa vir a identifica-lo tais como filmagens,

fotos. gravagdces, questionarios, formularios e outros.

Recile-PE, data: 4% / {{ [/ 20l%

. ' P )
, - A - VW bne » ~d ~¥ 2 Lz )
i Lo, Vi dx, WALl AL MOLS

{

Camilla Louisc de Melo
Residente Multiprofissional em Satde Coletiva- FCM/UPE
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APENDICE C- CURRICULOS LATTES

Camiilla Louise de Melo

Enderego para acessar este CV: http://lattes.cnpq.br/4094703616753403
Ultima atualizag3o do curriculo em 17/10/2017

Graduada em Odontologia pela Universidade Federal de Alagoas (UFAL). Residéncia Multiprofissional em
Salide Coletiva em andamento pela Universidade de Pernambuco (UPE) . Tem interesse na area de salde
coletiva. (Texto informado pelo autor)

Identificacao

Nome Camilla Louise de Melo g%
Nome em citagoes bibliograficas MELO, C. L.
Endereco

Formacgao académica/titulacao

2016 Especializagdo em andamento em Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva. (Carga
Horaria: 5760h).
Universidade de Pemambuco, UPE, Brasil.
Bolsista do(a): Secretaria Estadual de Saude de Pernambuco, SES-PE, Brasil.
2011 - 2015 Graduagao em Odontologia.
Universidade Federal de Alagoas, UFAL, Brasil.
Titulo: Influéncia de antissépticos bucais clareadores na resisténcia de unido de
restauragdes de resina composta.
Orientador: Dr Marcos Aurélio Bomfim da Silva.
2008 - 2010 Ensino Médio (2° grau).
Colégio Imaculada Conceigdo, CIC, Brasil.

Formacao Complementar

2017 - 2017 Odontologia para Pacientes com Comprometimento Sistémico. (Carga horaria: 45h).
Universidade Federal do Maranhdo, UFMA, Brasil.

2017 - 2017 Situagdes Odontoldgicas Comuns em Atengao Primaria a Satde. (Carga horaria: 45h).
Universidade Federal de Pelotas, UFPEL, Brasil.

2015 - 2015 Extensdo universitaria em VER-SUS - Brasil (Facilitadora). (Carga horaria: 108h).
Ministério da Saude, MS, Brasil.

2015 - 2015 Extensdo universitaria em VER-SUS - Brasil (Comissdo Organizadora). (Carga horaria:
75h).
Ministério da Saude, MS, Brasil.

2014 - 2014 Monitoria na disciplina de Endodontia.
Universidade Federal de Alagoas, UFAL, Brasil.

2014 - 2014 Monitoria na disciplina de Saude Coletiva I. (Carga horaria: 192h).
Universidade Federal de Alagoas, UFAL, Brasil.

2011 - 2011 Minicurso Primeiros Socorros. (Carga horaria: 4h).

Universidade Federal de Alagoas, UFAL, Brasil.

Atuacao Profissional

Ministério da Saude, MS, Brasil.

Vinculo institucional
2015 - 2015 Vinculo: , Enquadramento Funcional:

Universidade Federal de Alagoas, UFAL, Brasil.

Vinculo institucional
2012 - 2013 Vinculo: , Enquadramento Funcional:
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Saulo Cavalcanti de Menezes

Enderego para acessar este CV: http://lattes.cnpq.br/5669545169017039
Ultima atualizagdo do curriculo em 27/10/2017

Possui graduagdo em Fisioterapia pela Universidade Federal da Paraiba (2014). Tem experiéncia na area de
Fisioterapia e Terapia Ocupacional, com énfase em Fisioterapia e Terapia Ocupacional, atuando principalmente
nos seguintes temas: exercicios, qualidade de vida, auto-estima. e equilibrio,kinect,balance system. (Texto
informado pelo autor)

Identificacao

Nome Saulo Cavalcanti de Menezes&g®
Nome em citagoes bibliograficas MENEZES, S. C.

Endereco

Formacdo académica/titulacdao

2016 Especializagdo em andamento em Programa de Residéncia Multiprofissional em Satde
Coletiva com énfase em Ge. (Carga Horaria: 5760h).
Escola de Governo em Saude Publica de Pernambuco, ESPPE, Brasil.
Bolsista do(a): Ministério da Saude, MS, Brasil.
2009 - 2014 Graduagao em Fisioterapia.
Universidade Federal da Paraiba, UFPB, Brasil.

Formacao Complementar

2017 - 2017 MOBILIZAGAO MIOFACIAL - manual e IASTM TRAINING. (Carga horaria: 16h).
IASTM BRASIL, IASTMBR, Brasil.
2015 - 2016 Programa de atualizagdo em Fisioterapia em terapia intensiva adulta. (Carga horaria:
190h).
Associagao Brasil. Fisiot. Cardiorrespiratdria e Fisiot. Terap. Intensiva, ASSOBRAFIR, Brasil.
2015 - 2016 Programa de atualizagdo em fisioterapia cardiovascular e respiratoria. (Carga horaria:
190h).
Associagdo Brasil. Fisiot. Cardiorrespiratdria e Fisiot. Terap. Intensiva, ASSOBRAFIR, Brasil.
2015 - 2015 Osteopatia Clinica & Clinic Taping. (Carga horaria: 30h).
RH Cursos:Consultoria e Assessoria, RH CURSOS, Brasil.
2014 - 2014 II curso introdutdrio de cuidados paliativos. (Carga horaria: 60h).
Universidade Federal da Paraiba, UFPB, Brasil.
2014 - 2014 Promog3o da Equidade no Sistema tinico de Satide (SUS). (Carga horaria: 120h).
Universidade Estadual do Ceara, UECE, Brasil.
2012 - 2012 Curso do Controle de Infecgdes em Servigos de Saude. (Carga horaria: 20h).
Instituto Politécnico de Ensino a Distancia, iPED, Brasil.
2012 - 2012 IPN -internet para pequenos negdcios. (Carga horaria: 16h).
Servigo de Apoio as Micro e Pequenas Empresas de Jodo Pessoa, SEBRAE/PB, Brasil.
2012 - 2012 ambientagdo. (Carga horaria: 2h).
Servigo de Apoio as Micro e Pequenas Empresas de Jodo Pessoa, SEBRAE/PB, Brasil.
2012 - 2012 Curso de Saude Piblica. (Carga horaria: 20h).
Instituto Politécnico de Ensino a Distancia, iPED, Brasil.
2011 - 2011 Introducdo & neurobiologia da MEMORIA. (Carga horéria: 8h).

Universidade Federal da Paraiba, UFPB, Brasil.

Atuacao Profissional

Universidade Federal da Paraiba, UFPB, Brasil.

Vinculo institucional
2014 - 2014 Vinculo: ESTAGIO VOLUNTARIO, Enquadramento Funcional: VOLUNTARIO
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Itamar Lages

Enderego para acessar este CV: http://lattes.cnpq.br/9337159370801893
Ultima atualizagdo do curriculo em 28/10/2017

Enfermeiro. Sanitarista. Professor da Universidade de Pernambuco dos cursos de graduagao em enfermagem,
residéncia em enfermagem, residéncia em enfermagem, residéncia multiprofissional em salde coletiva,
residéncia multiprofissional em salde da familias com énfase nas populagdes do campo. Mestre em Salde
Coletiva. (Texto informado pelo autor)

Identificacao
Nome Itamar Lages
Nome em citagées bibliograficas LAGES, I.

Endereco

Endereco Profissional

Universidade de Pemambuco, Faculdade de Eneramgem N. Sra. das Gragas.
Rua Arnébio Marques, 310

Santo Amaro

50110-100 - Recife, PE - Brasil

Formacdo académica/titulacdao

2000 - 2002

1992 - 1993

1983 - 1991

Formacao Complementar

Mestrado em Sadde Publica.

Universidade Federal de Pernambuco, UFPE, Brasil.

Titulo: Programa Salide da Familia: uma apreciacdo dos seus usuarios e trabalhadores,Ano
de Obtengao: 2002.

Orientador: José Augusto Cabral de Barros.

Palavras-chave: Programa Satde da Familia; Modelos Tecnoassistenciais; Analise de
Discurso.

Especializagdo em Administragao dos servigos de satde.

Universidade Federal de Pernambuco, UFPE, Brasil.

Titulo: Diagnéstico Administrativo e Sanitario do Centro de Reidatagdo Pediatricas Maria
Cravo Gama.

Orientador: Maria Dolores Paes da Silva.

Graduagao em Enfermagem.

Universidade Federal de Pernambuco, UFPE, Brasil.

Titulo: Diagndstico sanitario da comunidade de Iratama.

Orientador: Maria Licia Ferreira Lima.

2004 - 2004

2003 - 2003

Atuacao Profissional

Risco, vulnerabilidade, prevengdo e promogdo. (Carga horaria: 30h).
Associagao Brasileira de Satde Coletiva, ABRASCO, Brasil.
Integralidade na atengdo e no cuidado em saude. (Carga horaria: 30h).
Associagao Brasileira de Satide Coletiva, ABRASCO, Brasil.

Universidade de Pernambuco, UPE, Brasil.

Vinculo institucional
1994 - Atual
Atividades

02/1997 - 08/1998

Vinculo: Servidor Publico, Enquadramento Funcional: Docente, Carga horaria: 30

Diregdo e administragdo, Faculdade de Eneramgem N. Sra. das Gragas, .
Cargo ou fungdo
Coordenador de Curso.
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8. ANEXOS

ANEXO A- CARTAS DE ANUENCIA
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SECRETARIA DE EDUCAGAO
SECRETARIA EXECUTIVA DE EDUCAGAO PROFISSIONAL

CARTA DE ANUENCIA

Autorizo CAMILLA LOUISE DE MELO, estudante do Programa de Residéncia Multiprofissional
em Saude Coletiva da Faculdade de Ciéncias Médicas — FCM da Universidade de Pernambuco — UPE e
SAULO CAVALCANTI DE MENEZES estudante do programa de Residéncia Multiprofissional em
Satde Coletiva da Escola de Governo em Saide Publica-ESPPE, a desenvolver pesquisa nas Escolas
Estaduais vinculadas a esta Secretaria Executiva de Educagdo Profissional, como o tema: Analise do
Projeto Etico-Politico dos Técnicos em Saide Bucal e Protese Dentiria em Institui¢des Publicas de
Pernambuco, orientador Professor Ms. ITAMAR LAGES e de acordo com a resolugdo 466/2012-
CNS/CONEP.

Uma das metas para a realizagdo deste estudo é o comprometimento do pesquisador em possibilitar
aos participantes, ao término da pesquisa, um retorno dos resultados da pesquisa e preservando sigilo e ética,
conforme termo de consentimento livre que sera assinado pelo participante.

Estarei ciente que me sdo resguardados e abaixo listados:

O cumprimento das determinagdes éticas aplicadas a Secretaria de Educagdo.
A garantia de solicitar e receber esclarecimentos antes e durante o curso da pesquisa; .
A liberdade de recusar a participar ou retirar minha anuéncia, em qualquer fase da pesquisa,
sem penaliza¢do alguma;

* A garantia de que nenhuma das pessoas envolvidas sera identificada e terd assegurado
privacidade quanto aos dados envolvidos na pesquisa;

e Nio haverd nenhuma despesa para a Secretaria de Educagdo do Estado de Pernambuco
decorrente.da participa¢@o na pesquisa;

e O(s) pesquisador(es) comprometem-se a trazer para esta- Geréncia o relatério final da
pesquisa através da copia em Compact Disk (CD), uma vez que sé serdo autorizadas novas
pesquisas se ndo houver pendéncias de devolutiva do servigo

Tenho ciéncia do exposto e concordo em fornecer subsidios para a pesquisa.

Paulo Fprnando de Vasconcelos Dutra
Secretério Bxecutivo de Educagdo Profissional

SECRETARIA EXECUTIVA DE EDUCACAO PROFISSIONAL
Av. Afonso Olindense, 1513, Varzea, Recife-PE | CEP 50.810-900 | Bloco I
Fone: (81) 3183-9783 | Fax: (81) 3183-9784 | seep@educacao.pe.gov.br
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"A:vfn“ SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO _ .
SECRETARIA EXECUTIVA DE GESTAO DO TRABALHO E EDUCAGCAO NA SAUDE

wenrtang C V ” -
“Tem /De/m/«é/m ESCOLA DE GOVERNO EM SAUDE PUBLICA DE PERNAMBUCO

Recife, 06 de dezembro de 2017.
DECLARACAO DE ANUENCIA

Declaro estar ciente da realizagdo da pesquisa: ANALISE DO PROJETO
ETICO-POLITICO DOS TECNICOS EM SAUDE E PROTESE DENTARIA EM
INSTITUICOES PUBLICAS DE PERNAMBUCO, dos pesquisadores:
CAMILLA LOUISE DE MELO e SAULO CAVALCANTI DE MENEZES,
vinculados ao Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva da
Faculdade de Ciéncias Médicas- FCM da Universidade de Pernambuco — UPE
e ao Programa de Residéncia Multiprofissional em Saltde Coletiva com énfase
em Gestao de Redes de Atencédo da Escola de Governo em Saude Publica de
Pernambuco — ESPPE/SES, respectivamente, sob a orientacdo do Professor
Mestre ltamar Lages, nas dependéncias da Escola de Governo em Saude
Plblica de Pernambuco- ESPPE, da Secretaria Estadual de Saude/PE, e
afrmo que esta instituicdo tem condicdes para o desenvolvimento deste
projeto, condicionada a aprovagdo do Projeto pelo Comité de Etica em

Pesquisa.

Sendo assim autorizo sua execugdo, desde que os pesquisadores cumpram
aos requisitos da Res. CNS 466/12 e suas complementares, comprometendo-

se a utilizar os materiais e dados coletados exclusivamente para os fins de

LIABORGES /¢ %

Ditstora Geral da ESPPE” :

pesquisa.

Rua Quarenta ¢ Oito, 224 — Espinheiro — Recife — PE
CEP: 52.020-060 - Fone: 3184-4093
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ANEXO B- TERMOS DE CONCESSAO

=
Educacao "1‘;‘
Profissional

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE EDUCACAO
SECRETARIA EXECUTIVA DE EDUCACAO PROFISSIONAL
ESCOLA TECNICA ESTADUAL ALMIRANTE SOARES DUTRA

TERMO DE CONCESSAO
(Elaborado de acordo com a Resolugao 466/2012-CNS/CONEP)

Concedo o uso da Escola Técnica Estadual Almirante Soares Dutra aos pesquisadores
Camilla Louise de Melo e Saulo Cavalcanti de Menezes, sob responsabilidade da
pesquisadora principal, da Universidade de Pernambuco para desenvolverem sua
pesquisa intitulada “Analise do Projeto Etico-Politico dos Técnicos em Saude Bucal e
Protese Dentaria em instituicdes pUblicas de Pernambuco”, sob orientagdo do Professor
Itamar Lages. :

Toda equipe devera cumprir com as determinagdes éticas da Resolugdo n°466/2012
CNS/CONEP, garantindo esclarecimentos antes, durante e depois do desenvolvimento da
pesquisa e que ndo havera nenhuma despesa para esta instituicdo que seja decorrente
da participacéo dessa pesquisa. No caso do nao cumprimento das garantias acima, terei
a liberdade de revogar meu consentimento a qualquer momento da pesquisa sem

penalizacdo alguma.

Recife, 14 de Novembro de 2017.

Oscar Jose do Nascimenio Nelo -
Gestor Escolar
Mat. 239.918-0

Port. n® 5590 de 10 /08 / 2011

Praga General Abreu e Lima S/N — Santo Amaro — CEP 50040-210 — Recife — PE - FONE: 3231-4611- FAX: 3181-3971
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO - 3
SECRETARIA EXECUTIVA DE GESTAO DO TRABALHO E EDUCACAO NA SAUDE

gy ﬁ/%ﬂ/f{ﬁ/&& ESCOLA DE GOVERNO EM SAUDE PUBLICA DE PERNAMBUCO

TERMO DE CONCESSAO

Concedo o uso da Escola de Governo em Saude Publica de Pernambuco - ESPPE aos
pesquisadores Camilla Louise de Melo e Saulo Cavalcanti de Menezes, sob
responsabilidade da pesquisadora principal, da Universidade de Pernambuco para
desenvolverem sua pesquisa intitulada “ANALISE DO PROJETO ETICO-POLITICO
DOS TECNICOS 'EM SAUDE BUCAL E PROTESE DENTARIA EM
INSTITUIC()ES:‘PUBHCAS‘ .DE PERNAMBUCO”,. sob orientagdo do Professor

Itamar Lages.

Toda equipe deverd cumprir com as determinagdes éticas da Resolugdo n°466/2012
CNS/CONEP, garantindo esclarecimentos antes, durante e depois do desenvolvimento
da pesquisa e que ndo havera nenhuma despesa para esta instituigdo que seja decorrente
da participagdo dessa pesquisa. No caso do nio éumprimento das garantias acima, terei
a liberdade de revogar meu consentimento a qualquer momento da pesquisa sem

penalizag8o alguma.

Recife, 16 de Novembro de 2017.

Diretora Geral da ESPPE

Rua Quarenta e Oito, 224 — Esf)inheiro —Recife — PE
CEP: 52.020-060 - Fone: 3184-4093

29



ANEXO C- FOLHA DE ROSTO

1“[0 MINISTERIO DA SAUDE - Conselho Nacional de Satide - Comissao Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP
¥ FOLHA DE ROSTO PARA PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS

1. Projeto de Pesquisa:
ANALISE DO PROJETO ETICO-POLITICO DOS TECNICOS EM SAUDE BUCAL E PROTESE DENTARIA EM INSTITUICOES PUBLICAS DE
PERNAMBUCO

2. Nimero de Participantes da Pesquisa: 0

3. Area Tematica:

4. Area do Conhecimento:
Grande Area 4. Ciéncias da Saude, Grande Area 6. Ciéncias Sociais Aplicadas, Grande Area 7. Ciéncias Humanas

PESQUISADOR RESPONSAVEL

5. Nome:

CAMILLA LOUISE DE MELO

6. CPF: 7. Endereco (Rua, n.°):

095.745.074-59 GONCALVES MAIA 1000 BOA VISTA APT. 1201 RECIFE PERNAMBUCO 50070125
8. Nacionalidade: 9. Telefone: 10. Outro Telefone: 11. Email:

BRASILEIRO 81995653842 camilla.Im@hotmail.com

Termo de Compromisso: Declaro que conhego e cumprirei 0s requisitos da Resolugéo CNS 466/12 e suas complementares. Comprometo-me a
utilizar os materiais e dados coletados exclusivamente para os fins previstos no protocolo e a publicar os resultados sejam eles favoraveis ou nao.
Aceito as responsabilidades pela condugio cientifica do projeto acima. Tenho ciéncia que essa folha sera anexada ao projeto devidamente assinada
por todos os responsaveis e fara parte integrante da documentagdo do mesmo.

dalls

Data: )& / ]1 / \'J;’ @)lwmf) YO

Assinatura
INSTITUI(}AO PROPONENTE
12. Nome: 13. CNPJ: 14. Unidade/Orgao:
INSTITUTO DE APOIO A FUNDACAO Faculdade de Ciéncias Médicas da Universidade de
UNIVERSIDADE DE PERNAMBUCO - IAUPE Pernambuco
15. Telefone: 16. Outro Telefone:

(81) 3184-1200

Termo de Compromisso (do responsavel pela instituiggo ): Declaro que conhego e cumprirei os requisitos da Resolugéo CNS 466/12 e suas
Complementares e como esta instituicdo tem condigdes para o desenvolvimento deste projeto, autorizo sua execugao.

£ ) / \
e YEY 406 2644.0C

Responsavel:
Cargo/Fungéo: " Ir \ 7 : {
peter, OF B 4 v AT Vawwié/jt/,/, P //

Assinatura

PATROCINADOR PRINCIPAL

Néo se aplica.




