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RESUMO

Introducéo: A Educacao Permanente em Saude (EPS) é uma importante estratégia politico-
pedagdgica que visa a qualificacdo e aperfeicoamento do processo de trabalho. No contexto
da assisténcia a saude indigena, os diversos desafios requerem do enfermeiro competéncias
culturais e dominio das melhores préaticas de cuidado a esses povos, tornando urgente as
acOes estratégicas de educacdo permanente para capacitar esses profissionais. Objetivo:
Descrever as experiéncias vivenciadas por enfermeiros que atuam ou atuaram na assisténcia
a saude indigena que participaram de oficinas de educacdo permanente realizadas pelo
Programa de Pds-Graduacgéo Stricto Sensu em Enfermagem para popularizacéo da ciéncia.
Metodologia: Trata-se de um estudo exploratério de abordagem qualitativa, com
enfermeiros dos sete Distritos Sanitarios Especiais Indigenas do Amazonas, coleta de dados
por meio de formulario Google forms, contendo perguntas sobre as experiéncias vivenciadas
no &mbito das oficinas de educagdo permanente em contexto indigena. O tipo de anélise
empregada foi a analise de conteddo de Bardin (2011). Resultados: Dos sete Distritos
Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) do Amazonas, apenas dez enfermeiros coordenadores
participaram da pesquisa, sendo 4 do DSEI Médio Rio Purus e 6 do DSEI Manaus. Os
resultados obtidos demonstraram impactos significativos das oficinas de Educacéo
Permanente nos DSEIs, especialmente para qualificagdo dos enfermeiros atuantes na saude
indigena, contribuindo para a aquisicdo de competéncias e habilidades para atuar em
contexto intercultural e promover uma assisténcia mais humanizada. Conclusdo: As
experiéncias dos enfermeiros entrevistados demonstraram a relevancia de iniciativas de
educacdo permanente em contextos culturais diversos para a assisténcia. Nesse sentido, o
Programa de Po6s-Graduacdo Stricto Sensu em Enfermagem, por meio das oficinas de
educacdo permanente, surge como interface de ligacdo entre a academia e a pratica
profissional, promovendo o aperfeicoamento, qualificacdo e atualiza¢des dos conhecimentos

e saberes dos enfermeiros atuantes nos DSEISs.

Palavras-chave: educagdo permanente; enfermagem; saude de populagdes Indigenas.



ABSTRACT

Introduction: Permanent Health Education (EPS) is an important political-pedagogical
strategy aimed at qualifying and improving the work process. In the context of indigenous
health care, the various challenges require nurses to have cultural skills and mastery of the
best care practices for these peoples, making strategic actions of permanent education urgent
to train these professionals. Objective: To describe the experiences of nurses who work or
have worked in indigenous health care who participated in permanent education workshops
held by the Stricto Sensu Graduate Program in Nursing to popularize science. Methodology:
This is an exploratory, descriptive study with a qualitative approach, with nurses from the
seven Special Indigenous Health Districts of Amazonas, data collection through Google
forms, containing questions about the experiences lived within the scope of the permanent
education workshops in an indigenous context. The type of analysis used was Bardin's
content analysis (2011). Results: Of the seven Special Indigenous Health Districts (DSEI)
in Amazonas, only ten coordinating nurses participated in the research, 4 from the DSEI
Médio Rio Purus and 6 from the DSEIl Manaus. The results obtained demonstrated
significant impacts of the Continuing Education workshops in the DSEIs, especially for the
qualification of nurses working in indigenous health, contributing to the acquisition of skills
and abilities to work in an intercultural context and promote more humanized care.
Conclusion: The experiences of the nurses interviewed demonstrated the relevance of
continuing education initiatives in different cultural contexts for assistance. In this sense, the
Stricto Sensu Postgraduate Program in Nursing, through permanent education workshops,
emerges as an interface between academia and professional practice, promoting the

improvement, qualification and updating of knowledge of nurses working in DSEIs.

Keywords: continuing education; nursing; health of Indigenous populations.
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1 INTRODUCAO

O Ministério da Salde aponta que compete ao Sistema Unico de Saude (SUS),
sustentado pela reforma sanitéria, projetar a formacéo dos profissionais da area de satde. Desse
modo, em 13 de fevereiro de 2004 foi instituida a Politica Nacional de Educacéo Permanente
em Saude (PNEPS), por meio da Portaria n° 198/GM. A PNEPS, regulamentada em 2007 pela
Portaria GM/MS n° 1.996, propde ac¢des relacionadas a formacéo, praticas pedagogicas em
salde e reorientagdo profissional.

A Educacao Permanente em Salde (EPS) € uma estratégia politico- pedagogica que tem
0 objetivo de qualificar e aperfeicoar o processo de trabalho (Brasil, 2018), sendo uma
ferramenta importante para a transformacao de préaticas no contexto da satde (CECCIM, 2005).
Esta modalidade de educacdo caracteriza-se como aprendizado em servico, integrando o
aprendizado e o ensino ao cotidiano das organizacdes (Brasil, 2018).

Ferreira (2015) afirma que a educacdo permanente se consolida no conceito de ensino
problematizador e de aprendizagem significativa que se relacionam com as experiéncias
anteriores e vivéncias pessoais dos profissionais. Nessa perspectiva esse estudo vem de
encontro ao que o autor se refere, pois se propde a identificar e descrever em formato de relato
de experiéncia as vivéncias de profissionais que atuam em contextos desafiadores, como 0s
enfermeiros que trabalham na salde indigena.

Dentro desse modelo de atencdo a salde dos povos indigenas, as acdes Sao
desenvolvidas por uma equipe multidisciplinar composta por médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem e agentes indigenas de saude (Brasil, 2002). Para tanto, os profissionais devem
considerar os aspectos culturais, sociais, historicos, econémicos e politicos que interferem na
organizacdo da atencdo e, consequentemente, na oferta das praticas de salde.

Todo o Subsistema de Atencdo a Saude Indigena (SASI) é organizado com vistas a
reconhecer e atender as particularidades de saude destes povos. Somente no estado do
Amazonas, por exemplo, que abriga a maior populacdo indigena do pais, com 490,9 mil pessoas
autodeclaradas indigenas (IBGE, 2022), foram estabelecidos sete Distritos Sanitarios Especiais
Indigenas (DSEI).

Além disso, quando se refere a forca de trabalho na saude indigena, a Secretaria de
Saude Indigena (SESAI) conta com 22.000 profissionais, dentre eles enfermeiros e técnicos de
enfermagem, alocados em todo territorio nacional (Brasil, 2024). Esse cenério, reforga a
necessidade de acdes estratégicas de educacdo permanente para capacita-los, levando em

consideracdo os aspectos especificos dos contextos em que atuam na salde da populagédo



indigena (Arruda et al., 2022)

O enfermeiro desempenha um trabalho que requer o dominio de teorias de enfermagem
culturalmente sensiveis, entendimento de suas intervencdes e dos resultados do cuidado a
populacdo indigena. Segundo Rocha (2008), o enfermeiro tem papel fundamental nas acGes de
promocao da salde, prevencdo de agravos e 0 acompanhamento a individuos, familias e grupos,
através de visitas domiciliares e mobilizagdo social. Apesar da importadncia, o trabalho
desenvolvido por ele é repleto de desafios, sendo importante considerar o reconhecimento da
pluralidade e da diversidade étnica dessas popula¢des (Rocha; Pina; Puschel, 2020).

Diante dos desafios de atuar na assisténcia & salde em contextos interculturais, o
Programa de Pés-Graduagdo Enfermagem no Contexto Amazonico - Mestrado Profissional da
Universidade Federal do Amazonas desenvolve oficinas para capacitar enfermeiros que
trabalham em &reas remotas de atencdo a salde, na qual faz parte de um projeto matriz
intitulado: Assisténcia de Enfermagem no contexto da salde indigena: Subconjunto
terminoldgico da classificacdo internacional para a pratica de Enfermagem — CIPE.

O objetivo dessas oficinas é popularizar a Ciéncia da Enfermagem, destacando o
Processo de Enfermagem (PE), que envolve cinco etapas interdependentes e recorrentes:
Avaliagdo de Enfermagem, Diagnoéstico de Enfermagem, Planejamento de Enfermagem,
Implementacéo de Enfermagem e Evolucdo de Enfermagem (COFEN, 2024). Sendo assim,
busca-se otimizar a assisténcia de enfermagem por meio de uma linguagem padronizada,
identificando as necessidades individuais. Seus elementos essenciais sdao 0os Diagnosticos de
Enfermagem (DEs), os Resultados de Enfermagem (Res) e as Intervencdes de Enfermagem
(IEs) (Costa et al., 2017).

Para isso, € importante que a educacdo permanente em salde discuta as melhores
praticas para a atencdo a populacédo indigena, que requer do enfermeiro competéncias culturais
para prestar assisténcia baseada nas melhores praticas. De igual modo, a padronizacdo dos
registros de enfermagem é essencial para garantir uma linguagem unificada.

Diante da necessidade de estabelecer dialogo com profissionais que atuam em EPS e a
popularizacdo da ciéncia na Enfermagem, esse estudo toma como objeto de analise as vivéncias
dos enfermeiros que atuam ou atuaram na assisténcia a saude indigena e que participaram das
oficinas pedagogicas nos 7 DSEls do Amazonas. Para isso, buscou-se responder a seguinte
questdo norteadora: “Qual a perspectiva dos enfermeiros que atuam nos DSEIs do Amazonas
acerca dos impactos das oficinas de Educacdo Permanente em Salde realizadas pelo Programa
de POs-Graduacdo Enfermagem no Contexto Amazodnico - Mestrado Profissional para a

popularizagdo da ciéncia?”
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Considerando a caréncia de pesquisas de enfermagem na atencdo a saude indigena na
Amazonia, este estudo pretende contribuir para o fortalecimento da producédo cientifica na
atencdo a saude indigena. Ademais, visa colaborar com a formacdo e capacitacdo de
enfermeiros com habilidades culturais e aptos a prestar assisténcia as populagdes indigenas com
base nas melhores préticas.

Por fim, em concordancia com as diretrizes da PNEPS, busca-se enfatizar a importancia
da educacdo em saude indigena, bem como fomentar a popularizacdo da ciéncia através da
partilha, sensibilizagdo e promog¢do da adogdo de praticas mais inclusivas e culturalmente

adequadas em diferentes contextos de cuidado.
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2 OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral

Descrever as experiéncias vivenciadas por enfermeiros que atuam ou atuaram na
assisténcia a saude indigena que participaram de oficinas de educacdo permanente realizadas
pelo Programa de Pds-Graduacao Stricto Sensu Enfermagem no Contexto Amazoénico / UFAM

para popularizacdo da ciéncia.

2.2 Objetivos especificos

Identificar o impacto das oficinas de educagdo permanente em saude no cotidiano das
praticas profissionais no servico de saude realizadas pelo Programa de Po6s-Graduacgdo

Enfermagem no Contexto Amazénico / UFAM;

Descrever as experiéncias dos enfermeiros que participaram das oficinas de educacao

permanente em salde realizadas no &mbito das sete DSEls do Amazonas.
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3 REVISAO DE LITERATURA
A revisdo de literatura aqui apresentada discorrerd sobre temas relevantes para a
sustentacdo desse estudo, a saber: Educacdo Permanente em Saude (EPS), Popularizagdo da

Ciéncia e Saude das Populagdes Indigenas.

3.1 Educacéo Permanente em Saude (EPS)

Para o Ministério da Saude (MS), a Educacdo Permanente em Saude (EPS) é uma
importante estratégia politico-pedagdgica que tem como foco a qualificagdo e melhoria do
processo de trabalho nos diferentes niveis do sistema de salde com o objetivo de melhorar o
acesso a qualidade e a humanizagédo na prestacao de servicos e fortalecer os processos de gestdo
politico-institucional do SUS, no ambito federal, estadual e municipal (Brasil, 2018).

Tendo em vista a formacédo e capacitacdo de recursos humanos na area da saude, foi
instituido, em 13 de fevereiro de 2004, a Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde
(PNEPS) por meio da Portaria GM/MS n° 198. Posteriormente, em 20 de agosto de 2007, suas
diretrizes de implementacdo foram regulamentadas pela Portaria GM/MS n° 1.997

Embora o marco legal da PNEPS seja relativamente novo no Brasil, a discussdo sobre
ela ndo é recente e se origina fora do contexto da satde. O projeto de educagdo permanente
surgiu na Europa, na &rea da educacdo, nos anos de 1930, ganhando notoriedade a partir de
1960. Essa expressao esta vinculada ao processo de aprendizagem de profissionais adultos em
virtude da reestruturacdo produtiva e da realocacdo das pessoas no mercado de trabalho por
consequéncia da crescente urbanizacéo e do processo de industrializacao (Feuerwerker, 2014;
Jesus; Rodrigues, 2022).

Mas foi somente por volta da década de 1980 que o termo “Educa¢do Permanente em
Saude” comegou a popularizar-se principalmente devido a visibilidade gerada pelo Programa
de Desenvolvimento de Recursos Humanos da Organizacdo Pan Americana de Saude (OPAS)
(Lemos, 2015).

Ainda que a educagdo permanente em saude tenha ganhado bastante visibilidade,
erroneamente acaba sendo considerada um sinénimo de educacdo continuada em saude. Tal
efeito € heranca direta de muitas publicacgdes cientificas do periodo entre 1975 a 1984, onde 0s
dois termos séo frequentemente utilizados sem qualquer diferenciacdo (Cavalcanti; Francini,
2018). Contudo, a OPAS estabelece diferencas conceituais entre esses termos, principalmente
em relagcdo ao campo de atuagéo.

Embora ambas estejam relacionadas a capacitacdo dos individuos, a educacdo

continuada possui natureza mais limitada se comparada a educacdo permanente em salde. A
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educacao continuada esta arraigada em um processo sistematizado de aprendizagem com foco
na pratica profissional (Fabris, 2018). Por outro lado, o conceito de educacdo permanente em
saude € mais abrangente e adota como metodologia o “ensino problematizado e a aprendizagem
significativa”, inserindo o individuo no processo educativo (Pereira et al., 2018).

No Brasil, 0 movimento da educagdo permanente em salde inicia-se formalmente com
a criacdo da Secretaria de Gestdo do Trabalho e da Educacdo na Saude (SGTES), em 2003,
vinculada ao Ministério da Saude, cabendo a ela a competéncia de criar politicas publicas que

orientem a formacao e capacitacdo de recursos humanos na area da sadde (Brasil, 2004).

3.2 Popularizacado da Ciéncia

Ao longo da histéria, a humanidade buscou explicacdes para compreender 0s
fendmenos que a cercavam. Entretanto, nem sempre essas explicacbes podiam ser
comprovadas. Pacheco e Martins-Pacheco (2008) afirmam que a ciéncia é apenas uma das
dimens@es do conhecimento produzido por homens em um contexto social que se organiza a
partir de um conjunto de crencas e atitudes em relagdo ao mundo e a propria existéncia humana.
Ou seja, o0 saber cientifico € constantemente renovado por meio da publicacdo de novos estudos,
atualizacdes de estudos e retificagdo de pesquisas anteriores.

Esse conhecimento cientifico, embora renovado continuamente, enfrenta desafios em
sua propagacdo para além dos muros da academia. Paralelamente, cresce o interesse da
populacao por esse tipo de conhecimento, sendo, inclusive, maior do que por outras tematicas,
como assuntos politicos. Contudo, estudos apontam que ha pouca ou nenhuma difuséo eficiente
do conhecimento cientifico (Motta-Roth; Scherer, 2016). Isso gera uma lacuna entre o que é
produzido no campo académico e o que efetivamente chega ao publico, evidenciando a
necessidade de estratégias mais eficazes para a comunicacao da ciéncia (Piccoli, Panizzon,
2021).

Esse cenario pode estar relacionado, especialmente, com a maneira como 0
conhecimento cientifico € divulgado. Segundo Piccoli e Stecanela (2023), os pesquisadores
geralmente adotam praticas tradicionais para divulgar os resultados de suas investigac6es, como
publicagcdes em periddicos cientificos, livros e eventos académicos. No entanto, esses meios
estdo voltados para o publico especializado. A divulgacgéo cientifica, como ressaltam os autores,
restringe-se muitas vezes a uma transmissao vertical e hierarquica do conhecimento, em que o
cientista detém o saber e o transmite de maneira unilateral.

A populariza¢do da ciéncia, por outro lado, pode ser compreendida de forma mais

ampla. Sousa e Vieira (2020) sugerem que, enquanto a divulgacéo cientifica tradicional foca na
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transmissao unilateral, a populariza¢do busca uma relacdo horizontal, baseada no dialogo e na
troca de saberes. Esse modelo regula e valoriza diferentes formas de conhecimento, além do
saber académico, e promove uma maior inclusdo de publicos ndo especializados nas discussoes
cientificas. A popularizagdo nédo visa apenas informar, mas também envolver a sociedade em
um processo participativo, onde o conhecimento cientifico é contextualizado e legitimado de
forma que possa ser Gtil e compreensivel para a vida cotidiana.

Maldonado (2021) ressalta a importancia da popularizacao da ciéncia na construcdo de
uma cidadania cientifica, isto é, na formacao de individuos que sejam capazes de compreender,
discutir e participar criticamente de debates cientificos. Nesse contexto, a ciéncia deixa de ser
um campo inacessivel e elitizado, tornando-se um componente ativo na constru¢do de uma
sociedade mais informada e participativa. Massarani e Rocha (2018) também reforcam que a
popularizacdo da ciéncia deve envolver estratégias que se aproximem do leigo publico,
utilizando ferramentas interativas como feiras cientificas e programas de divulgacdo em midias
digitais.

Entretanto, como apresentado por Mueller e Caribé (2010), o desafio ndo reside apenas
na disseminacdo do conhecimento, mas também na traducdo desse conhecimento de maneira
que ele seja prético e relevante para diferentes publicos. Muitas vezes, o discurso académico é
complexo e inacessivel para a maioria da populacdo. Nesse sentido, para Batista e Farias (2023),
a popularizacdo da ciéncia exige uma adaptacdo da linguagem cientifica, sem comprometer a
precisdo das informacGes, a fim de tornar o conhecimento mais acessivel.

Outro aspecto relevante é a desinformacgdo, que frequentemente compete com o
conhecimento cientifico na esfera publica, especialmente em tempos de crise, como a pandemia
de COVID-19. Dagnino, Lima e Neves (2008) argumentam que a popularizacdo da ciéncia deve
ser acompanhada por um esforco de combate a desinformacdo, promovendo o0 acesso a
informac@es precisas e confiaveis. Para isso, é necessario ndo apenas divulgar a ciéncia, mas
também desenvolver o pensamento critico na sociedade, capacitando as pessoas a diferenciar

informacoes cientificas de opinido e dados infundados (Tenreiro-Vieira; Vieira, 2021).

3.3 Saude das Populagbes Indigenas

O ultimo censo demogréfico indicou que a populacdo indigena no Brasil alcangava o
numero de 896,6 mil habitantes, entre os quais registrava-se 305 etnias e 274 idiomas (IBGE,
2010). Recentemente, os dados preliminares do censo demografico de 2022 divulgados pelo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE ja contabilizam 1.652.876 indigenas

(IBGE, 2023), um indicativo do crescimento da populacdo indigena no territorio brasileiro nos
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altimos 10 anos.

Os povos tradicionais sofreram historicamente inimeras violagdes que contribuem para
0 agravamento da vulnerabilidade dessa populacgéo (Silva, 2014). No Brasil, 0s movimentos de
resisténcia indigenas iniciam-se ainda na luta contra a dizimagao provocada pelas expedicdes
punitivas contrarias as suas manifestacfes culturais e, principalmente, pelas epidemias de
doengas infecciosas, agravadas pelas imposi¢Ges do colonialismo e cristianizagdo, como a
escravidao, trabalho forcado e maus tratos (Brasil, 2002). Os reflexos desse processo ainda
incidem sobre a realidade vivenciada pelos indigenas no pais, impactando principalmente no
contexto da atencdo a satde das populagdes indigenas (Gomes et al., 2021).

Atualmente, a Constituicdo Federal, instituida em 1988, representa um dos maiores
marcos dos direitos civis e sociais na historia do pais, sendo a primeira a dedicar um capitulo
inteiro a satude. A CF/1988 assegura em seu artigo 196 que a “satide ¢ um direito de todos ¢ um
dever do estado” (Brasil, 1988). Além disso, marca a criagdo do Sistema Unico de Satde (SUS),
regulamentado posteriormente pela lei n° 8080 de 19 de setembro de 1990.

O capitulo 11 da lei n°® 8080/1990 dispde sobre 0s principios e diretrizes que norteiam a
operacionalizacdo do SUS, como: universalidade de acesso, integralidade da assisténcia e
igualdade (Brasil,1990). Nesse sentido, conforme o Ministério da Sadde (Brasil, 2024) ha de se
considerar que esses principios e diretrizes reafirmam o propoésito de criagdo do SUS, que é
atender toda populacdo brasileira com servicos de salde de qualidade e isto deve incluir as
populacdes vulneraveis, das quais fazem parte a populagéo indigena.

Entretanto, entre os desafios para plena operacionaliza¢do do SUS, estava a heranca da
politica indigenista cultivada ainda na época da criagdo do Servico de Protecdo ao Indio e
Trabalhadores Nacionais (SPI), em 1910. Com inspiracGes positivistas, a politica indigenista
adotava a ideia do ser indigena como um estagio primario da humanidade, que, no entanto,
poderia evoluir e ser integrado a sociedade nacional através de projetos educacionais e agricolas
(Brasil, 2002).

Garnelo e Pontes (2012), apontam que, em virtude desse pensamento, a populagdo
indigena ndo era classificada como prioritaria dentro do SUS, uma vez que as acdes eram
dirigidas aos centros urbanos, delegando os cuidados de saude dessa populagdo a 6rgaos
indigenistas.

A partir do momento que se reconhece as particularidades de saude dos indigenas, foi
proposto a criacdo de um subsistema de salde que atendesse essas demandas e singularidades.
Assim, surge o Subsistema de Atencdo a Saude Indigena do SUS (SASI), sancionado pela Lei
n® 9.836/1999, conhecida como “Lei Arouca” (Garnelo; Pontes, 2012).
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A SASI é organizada em Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEls), que, por sua
vez, devem dispor as a¢des de atencdo basica de saude e gerenciar as Equipes Multidisciplinares
de Saude Indigena (EMSI), cuja composi¢édo e formada por médicos, enfermeiros, odontélogos,
auxiliares de enfermagem e agente indigena de saude (Brasil, 2002).

Dentre os 34 DSEls existentes em territorio nacional, sete destes estdo situados nas
terras indigenas demarcadas no estado do Amazonas, sendo: Alto Rio Negro, Alto Rio Purus,
Manaus, Médio Rio Purus, Parintins, Vale do Javari e no Alto Rio Solimdes (Rezende, 2019;
Torres, 2018). O nimero de DSEI nessa regido se deve ao fato desse estado abrigar 0 maior

quantitativo de indigenas do pais.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de Estudo

Trata-se de estudo exploratorio de abordagem qualitativa que se propds a identificar, na
perspectiva de enfermeiros que atuam na assisténcia a saude indigena, as experiéncias e
conhecimentos adquiridos por meio de atividades de popularizacdo da Ciéncia, como as oficinas
realizadas pelo Programa de Po6s-Graduagdo Enfermagem no Contexto Amaz6nico da
Universidade Federal do Amazonas (UFAM), nos 7 DSEIs do Amazonas.

Nessas oficinas foram realizadas atividades de educacdo permanente com carga horéria
de 12 h/dia e tema central relacionado a “Assisténcia de enfermagem no contexto da saude
indigena: Subconjunto terminoldgico da Classificagdo Internacional para a Pratica de
Enfermagem — CIPE”. As oficinas aconteceram no periodo de junho a dezembro de 2022.

As oficinas foram realizadas em consonancia com a necessidade apontada pelos
gestores responsaveis pelos nucleos de Educacao Permanente do sete DSEIs, que além do tema
central das oficinas, foram elencados como necessarios pelos gestores os temas: registro e
anotacdes de enfermagem e qualificacdo do cuidado sistematizado.

As oficinas foram realizadas para profissionais dos sete DSEls do Amazonas, nos
municipios de Manaus, Tefé, Sdo Gabriel da Cachoeira, Atalaia do Norte, Tabatinga, Labrea e
Parintins. Em todos 0s municipios as oficinas eram realizadas com uma carga horéaria de 12
horas, em dois dias consecutivos. As atividades foram executadas por docentes pesquisadores
e mestrandos do Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem da Universidade Federal do
Amazonas (PPGENF-MP/UFAM).

4.2 Local de Estudos

O estudo foi realizado nos sete Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEIs), (Médio
Rio Purus — MRP, Manaus — MAO, Médio Rio Solimdes e Afluentes — MRS, Alto Rio Negro
— ARN, Alto Rio Solimdes — ARS, Parintins — PAR e Vale do Javari — VJ), todos no estado do
Amazonas.

Os DSEI séo definidos pela Portaria 1.801, de 09/11/2015, como sendo espagos
territoriais, etnoculturais e populacionais, onde vivem povos indigenas sendo desenvolvidas
acOes de atencdo basica de salde indigena e saneamento basico, respeitando os saberes e as
praticas de saude indigena tradicionais, mediante a organizacdo da rede de atencdo integral,
hierarquizada articulada com o Sistema Unico de Sadde (SUS), em determinada area geografica

sob sua responsabilidade, podendo abranger mais de um Municipio e/ou um Estado.
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4.3 Populacéo de Estudos

A populacdo de estudo é composta pelos enfermeiros que participaram das oficinas de
educacdo permanente realizadas nos sete DSEIs do Amazonas. Em relacdo aos critérios de
inclusdo, considerando a alta rotatividade de profissionais nestes locais, foram incluidos tanto
os enfermeiros que atuam nos DSEISs locais onde foram realizadas as oficinas e que participaram
efetivamente das 12h de realizagcdo das mesmas, quanto os enfermeiros que participaram
efetivamente das oficinas, mas que deixaram de atuar nesses DSEIS.

Em relacdo aos critérios de exclusdo, foram excluidos os enfermeiros que no periodo da
coleta de dados estavam de licenca das atividades ou que demoraram mais de 50 dias para

responder ao formulario da pesquisa.

4.4 Coleta de dados

Os dados foram coletados por meio de Google Forms utilizando um instrumento
semiestruturado, que consistiu em perguntas abertas voltadas as experiéncias vivenciadas e
aprendidas durante a realizacdo das oficinas de educacdo permanente. O formulario foi
respondido apds contato prévio com os enfermeiros dos DSEIs, sendo disponibilizado o link
para preenchimento. Utilizou-se a codificacdo alfa numérica para preservar a identidade dos
participantes, estando representados da seguinte forma: Pessoa 1 (P1), Pessoa 2 (P2), Pessoa 3
(P3), Pessoa 4 (P4), Pessoa 5 (P5), Pessoa 6 (P6), Pessoa 7 (P7), Pessoa 8 (P8), Pessoa 9 (P9)
e Pessoa 10 (P10).

O formuléario utilizado no estudo foi elaborado para coletar informagGes essenciais para
conhecer o perfil do profissional, sendo questdes como:

e Nome completo;

e Sexo;

e Data de nascimento;

e Ano de formacéo do curso.

As demais questbes foram voltadas para compreender as percep¢des dos participantes
em relacdo as oficinas de Educacdo Permanente em Saude (EPS). Abaixo, encontram-se as
perguntas que compuseram o instrumento de coleta de dados:

e Local de atuagéo profissional, atualmente, caso seja em algum DSEI, especificar qual e

o tempo de atuacao;

e Selecione o DSEI, onde foram realizadas as oficinas de Educagdo Permanente em Saude

(EPS), no qual vocé participou;

e Relate sua experiéncia durante a participagdo das oficinas de Educacdo Permanente
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realizada pelos pesquisadores da UFAM,;

e De acordo com o seu ponto de vista, descreva os impactos dos conhecimentos
adquiridos durante as oficinas de Educacdo Permanente em Salde para sua pratica
profissional;

e Destaque o conteido ministrado durante a realizacdo das oficinas de EPS que mais Ihe
agregou para sua pratica profissional.

A autora da pesquisa esteve a disposicdo para suprir possiveis duvidas quanto ao
preenchimento do formulario, o qual foi encaminhado aos gestores dos DSEIls. Importante
lembrar que os enfermeiros que aceitaram participar do estudo assinaram no préprio formulario
a anuéncia em participar do estudo e somente apds essa assinatura, foram direcionados para as

questdes a serem respondidas.

4.5 Anélise dos dados

A analise dos dados tem como objetivo organizar e sumarizar os dados de tal forma que
possibilitem o fornecimento de respostas ao problema proposto (Gil, 2008). Os dados obtidos
pelas respostas ao instrumento foram transcritas e analisadas de acordo com a analise de
conteido de Bardin, que consiste em um conjunto de técnicas de comunicagdo (Bardin, 2011).

A anélise de contetdo utiliza procedimentos sistematicos e objetivos de descricdo do
conteldo e das mensagens. Os procedimentos sdo criteriosos e observaveis e colaboram
significativamente para desvendar os contetidos das respostas dos participantes (Bardin, 2011).
O processo consistiu na organizacdo da andlise, a saber: fase de organizacdo e sistematizacao
das ideias para operacionalizacdo da analise, constituida da leitura flutuante primeiro contato
com as falas dos enfermeiros. A escolha de documento e constituicdo de um corpus que é o
conjunto de documentos escolhidos para analise, que nesse estudo foram as falas dos
enfermeiros que participaram das oficinas.

Nessa fase foram realizadas as regras de: regra de exaustividade, regra de
representatividade, regra de homogeneidade e regra de pertinéncia. A exploracdo do material é
uma fase longa que consiste essencialmente em operacdes de codificacdo dos materiais, a saber:
0 recorte, enumeracdo e classificacdo e agregacdo. E, por fim, o tratamento dos resultados
obtidos e interpretacdo (BARDIN, 2011).

Da andlise emergiram duas categorias: (1) Impactos de oficinas de Educacéo
Permanente para pratica profissional em contexto intercultural; e (2) A Pds-Graduagdo

stricto sensu como ferramenta da popularizagéo da ciéncia no contexto amazonico.
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4.6 Procedimentos éticos

O projeto atende as normas estabelecidas pela resolucao 466/12 do conselho nacional
de salde que trata sobre a pesquisa envolvendo seres humanos e faz parte de um projeto maior
intitulado ““Assisténcia de Enfermagem no contexto da satde indigena. Subconjunto
terminoldgico da Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem - CIPE®, que
recebeu a aprovacdo do comité de ética em pesquisa da Universidade Federal do Amazonas,
sob CAAE n°53347621.8.0000.5020 e parecer n° 5.620.709 (Anexo 1).
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Este topico apresenta e analisa as experiéncias dos enfermeiros que atuam ou atuaram
na assisténcia a saude indigena e participaram das oficinas de Educacdo Permanente em Salde
(EPS), promovidas pelo Programa de Pés-Graduacgéo Stricto Sensu em Enfermagem. A analise
dos dados coletados centra-se nos principais impactos percebidos pelos profissionais em suas
praticas, especialmente no contexto intercultural, e na contribuicdo das oficinas para a
popularizacao da ciéncia.

Os dados coletados foram organizados e discutidos em relagdo a literatura, com o
objetivo de entender como as oficinas influenciaram a pratica profissional dos participantes.
Dos sete Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI) do Amazonas, apenas dez enfermeiros
coordenadores responderam o formulario relatando suas experiéncias nas atividades realizadas,
sendo 4 enfermeiros da DSEI - Médio Rio Purus e 6 enfermeiros da DSEI - Manaus. As
perguntas abordaram trés eixos: a experiéncia nas oficinas educativas; os impactos dos
conhecimentos adquiridos; e, 0s contetdos mais relevantes para suas praticas.

Diante desse cenario, surgiram duas categorias de analise que guiaram a interpretacao
critica dos dados coletados, sendo: (1) os impactos das oficinas de Educacdo Permanente para
a prética profissional em contextos interculturais; e (2) a Pds-Graduagdo stricto sensu como
ferramenta de popularizacdo da ciéncia no contexto amazénico. Esses resultados fornecem
informacgdes importantes sobre como o conhecimento cientifico pode ser disseminado e

aplicado em realidades culturais complexas, como a assisténcia a saude indigena.

(1) Impactos de oficinas de Educacdo Permanente para pratica profissional em contexto
intercultural

Em relacdo as oficinas, é fundamental destacar que os temas com maior impacto na
pratica profissional dos enfermeiros, conforme seus relatos, incluem: a importancia do
Mestrado Profissional em pds graduacao Stricto Sensu para o aprimoramento de competéncias;
a assisténcia de enfermagem no contexto da salde indigena baseada no Conjunto
Terminologico da Classificacdo Internacional para a Pratica de Enfermagem (CIPE); os
cuidados direcionados a populagdes indigenas e ribeirinhas; e, a aplicacdo de préaticas de
acolhimento para essas comunidades.

De acordo com os relatos dos coordenadores constatou-se a importancia do
desenvolvimento de atividades que fomentam a qualificacdo profissional, especialmente por

meio do intercdmbio cultural e do aprimoramento de habilidades técnicas. Essas iniciativas
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desenvolvem para a tomada de decisdes mais assertivas e na prestacdo de um cuidado mais
sensivel as necessidades da populacdo indigena, fortalecendo, assim, o vinculo entre o0s

membros da equipe multiprofissional, como demonstrado a seguir:

P1: “Primeiramente, houve um aprimoramento nas minhas habilidades
técnicas e na minha capacidade de tomar decisdes mais assertivas, baseadas
em evidéncias, especialmente em contextos onde os recursos sao limitados,
como em comunidades de dificil acesso [...].”

P1: “[...] Além disso, a énfase nas praticas de saide voltadas para as
especificidades das populagbes indigenas ampliou minha sensibilidade
cultural, permitindo que eu adaptasse melhor as intervencdes e o cuidado de
forma mais respeitosa e eficaz. Esse aprendizado também incentivou a
promogdo de um trabalho mais colaborativo e integrado com outros
profissionais da salde, fortalecendo o vinculo com a comunidade e
melhorando a comunicagao entre os diferentes atores envolvidos no cuidado.”

P8: “Troca de conhecimentos e experiéncia vivenciadas pelos colegas. Onde
pude observar que podemos otimizar o servigo e prestar um servigo eficaz.”

Nas falas acima, os enfermeiros enfatizaram que essas atividades de qualificacdo ndo
apenas ampliam o conhecimento técnico, mas também promovem uma compreensao mais
profunda das especificidades culturais da populagéo indigena. 1sso se traduz em uma abordagem
mais humanizada e eficaz, na qual os profissionais de salde atualizam seus conhecimentos
clinicos com o respeito as tradicdes e préaticas locais, resultando em um atendimento mais
integrado e harmonioso. Dessa forma, o fortalecimento das relacdes entre profissionais e
comunidades contribui para o sucesso das a¢des de saude desenvolvidas nas areas indigenas.

O profissional de saude que atua na atencdo integral a populacdo indigena deve ser
capacitado com competéncias e habilidades que vao além da préatica assistencial, levando em
conta a rica diversidade cultural dessa populagédo. A Politica Nacional de Atencdo a Salde dos
Povos Indigenas (PNASPI) reforca essa abordagem ao estabelecer, entre suas diretrizes, a
preparacdo de profissionais para atuarem em contextos interculturais, reconhecendo a
importancia de conformidade e integrar as especificidades cultural no cuidado a satde (Brasil,
2002).

Os relatos dos participantes das oficinas de educacdo permanente evidenciam impactos
profundos na préatica profissional, especialmente em contextos interculturais, que exigem
abordagens especificas para atender as particularidades das comunidades indigenas (Marinelli
et al., 2012). Conforme descrito pelo participante P1, houve um aprimoramento significativo
das habilidades técnicas e da capacidade de tomada de decisdes mais assertivas e embasadas

em evidéncias, especialmente em situacdes de limitacdo de recursos, como aquelas vivenciadas
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em comunidades de dificil acesso, desse modo, as oficina de educa¢do permanente impactam
positivamente na qualificacdo desses profissionais dentro do contexto em que atuam.

Essas constatacdes estdo em consonancia com a literatura, que aponta a EPS como uma
estratégia fundamental para qualificar os profissionais, capacitando-os a lidar com adversidades
logisticas, alinhando-se ao seu objetivo apontado pelo Ministério da Saide, uma vez que volta-
se para a melhoria do acesso, qualidade e humanizacdo na prestacdo de servigos de salde
(Brasil, 2018).

Nesse contexto, com aprimoramento técnico, os participantes destacam o aumento da
sensibilidade cultural, fundamental para a adaptacdo das praticas de cuidado as necessidades
especificas da populacdo indigena, conforme classificagdo por P1, com a criagdo de um
ambiente mais colaborativo e enriquecedor. O desenvolvimento dessa competéncia intercultural
é essencial para promover intervencdes de salde respeitosas e adequadas ao contexto cultural.

O relato de P8 reforca essa visdo ao enfatizar a importancia da troca de experiéncias
entre os profissionais durante as oficinas, o que favoreceu a otimizagdo dos servicos e a
implementacdo de praticas mais eficazes por meio do qual puderam compartilhar seus
conhecimentos e experiéncias atuando na satde indigena no contexto amazonico. Essa troca de
conhecimentos e a colaboracdo entre profissionais de diferentes areas fortalecem a abordagem
multiprofissional e melhoram a qualidade do cuidado prestado nas comunidades indigenas,
alinhando-se aos principios da PNASPI (Brasil, 2002).

Essa perspectiva converge com a discussao de Pereira, Silva, Andrade e Cardoso (2018),
que afirma que a educacdo permanente em salde possibilita uma aprendizagem significativa,
ao estabelecer um ambiente que favoreca a participacdo ativa do individuo no processo
educativo. Essa abordagem ndo apenas enriquece o conhecimento, mas também fortalece o
comprometimento dos profissionais com sua formacao continua.

Por fim, ressalta-se a relevancia de atividades que promovam a troca cultural entre
enfermeiros e pacientes, uma vez que essa interacdo é crucial para oferecer um cuidado mais
assertivo e adaptado as necessidades especificas desse publico. Através da educacdo
permanente em salde, inserida no ambiente de trabalho, é possivel catalisar transformacdes
significativas no processo de aprendizagem dos profissionais, levando ao seu aprimoramento
continuo (Ferreira et al., 2019). Portanto, a integracdo permanente nas rotinas de trabalho deve
ser considerada uma estratégia essencial para a formagao de profissionais mais preparados e

sensiveis as realidades culturais que envolvem a assisténcia a salde.
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(2) A P6s-Graduagdo stricto sensu como ferramenta da popularizagdo da ciéncia no
contexto amazodnico

No ambito da Pos-Graduacdo, os relatos dos enfermeiros corroboram a eficacia das
atividades do projeto em atingir seu objetivo central: a popularizagdo da ciéncia no contexto
amazonico. Conforme o depoimento de um dos coordenadores, essa experiéncia fomentou o
interesse pela realizagcdo de um Mestrado Profissional, contribuindo de forma direta para sua
capacitacao e qualificacdo profissional.

P10: “As atividades realizadas me despertam a vontade de realizar mestrado
profissional.”

P6: “Foram momentos de muita aprendizagem, o que fortaleceu os Processos
de Trabalho dentro da EMSI. O que aprendi, multipliquei com as Equipes do
Polo.”

Segundo Scochi et al. (2013), a Enfermagem é uma area que se encontra em franca
expansdo enquanto um vasto campo de conhecimento e como “profissdo social”, o qual tem
conquistado novos espacos, especialmente no que diz respeito a insercdo da Ciéncia da
Enfermagem em novas linhas de pesquisa e na formagéo de recursos humanos com a mais alta
performance e qualificagéo.

No contexto amazénico, a formacéo de enfermeiros por meio da pds-graduacao stricto
sensu tem um impacto significativo na disseminacao do conhecimento cientifico e na melhoria
da prética profissional. O relato dos participantes das oficinas de Educacdo Permanente ressalta
o fortalecimento de habilidades criticas para a atuagdo em ambientes complexos, como 0s
territérios indigenas. Esse processo de capacitacdo ndo s6 amplia o acesso ao conhecimento
cientifico, mas também promove a aplicacdo direta dessas inovagdes na pratica cotidiana,
evidenciando a relevancia da pés-graduacdo como uma ferramenta de transformacéo social e
profissional.

Conforme Barros et al. (2005), a pds-graduacdo tem um papel fundamental na
qualificacdo profissional de enfermeiros, pois oferece uma chance de aprofundar
conhecimentos e desenvolver suas habilidades. Desse modo, ela contribui para a formacéo de
profissionais mais preparados para enfrentar e resolver desafios complexos da area da salde,
promovendo ndo apenas o aprimoramento técnico, mas também o julgamento critico e reflexivo
(Brasil, 2009).

Conforme destacado nos depoimentos, as atividades promovidas pelo Programa de Pos-

Graduacao contribuem para a construcdo de uma mentalidade cientifica entre os enfermeiros,
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gue passam a adotar o método cientifico como uma abordagem préatica para enfrentar os
desafios da saude indigena. Essa incorporacdo do pensamento critico reflete a capacidade dos
profissionais de adaptar o conhecimento académico ao contexto cultural e social especifico da
Amazodnia, promovendo uma assisténcia de enfermagem mais qualificada e sensivel as
necessidades locais.

Sendo assim, os enfermeiros se preparam para transformar sua préatica profissional, ao
se capacitarem por meio da pés-graduacao e ao utilizar o método cientifico como base para a
tomada de decisdes e resolucdo de problemas. Essa formacdo de alto nivel visa atender as
exigéncias de um mercado ndo académico, focando em competéncias de gestdo e aplicagdo do
conhecimento, sempre visando inovac@es e solucdes praticas para as demandas cotidianas da
profissdo (Palheta, 2020).

Outro aspecto relevante da pds-graduacdo € o incentivo a multiplicacdo de
conhecimentos. Os enfermeiros ndo apenas adquirem novas competéncias, mas também se
tornam agentes multiplicadores dessas inovacdes dentro das equipes de salde com o0s quais
atuam, como mencionado por um dos enfermeiros: “O que aprendi, multipliquei com as Equipes
do Polo” (P6). Esse papel de disseminadores do conhecimento ressalta a importancia da
qualificagdo continuada como um fator de impacto positivo no fortalecimento dos servicos de
salide publica e no desenvolvimento de politicas voltadas a saude indigena.

Além disso, o interesse dos enfermeiros em prosseguir com sua formacéo expressada
no desejo de cursar um mestrado profissional, evidencia o efeito motivacional das oficinas e a
percepcdo de que a educacdo permanente € uma estratégia efetiva para o crescimento
profissional. A pos-graduagdo, ao proporcionar um ambiente que estimula o aprendizado
continuo, torna-se um elemento essencial para a formacdo de lideres no campo da saude,
capazes de conduzir mudancas significativas e de implementar préaticas baseadas em evidéncias

cientificas.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

O estudo realizado tomou como objeto as experiéncias de enfermeiros que atuam ou
atuaram na assisténcia a saude indigena que participaram de oficinas de educagdo permanente
realizadas pelo Programa de P6s-Graduacéo Stricto Sensu em Enfermagem para popularizagao
da ciéncia. Por meio das analises, foi evidenciado que os conhecimentos obtidos nas oficinas
de educacdo permanente em salde impactam positivamente na pratica profissional desses
enfermeiros, tanto em competéncias assistenciais, quanto em competéncias interculturais.

Nesse cenario, evidencia-se que o Programa de Pds-Graduagdo Stricto Sensu atuou
como uma interface de ligacdo entre a academia e a pratica profissional, promovendo o
aperfeicoamento, qualificacdo e atualizagdo dos conhecimentos e saberes dos enfermeiros
atuantes nos DSEls.

Além disso, mostrou-se uma ferramenta eficaz para a popularizacdo da ciéncia no
contexto amazonico, onde, por meio das oficinas educativas, promoveu um ambiente
colaborativo e enriquecedor, sendo um espago factivel para compartilhar experiéncias,
aprendizados, perspectivas e desafios dos profissionais que atuam na saude indigena.

De igual modo, despertou nos enfermeiros que atuam junto a povos indigenas nos sete
distritos o interesse pela continuidade da formacgdo académica e o uso do método cientifico na
pratica profissional, destacando-se como um mecanismo estratégico para a qualificacdo e
aperfeicoamento dos profissionais de salde que atuam em regides de dificil acesso e com

populagdes culturalmente diversas.
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Apresentagdo do projeto: “ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM NO CONTEXTO DA SAUDE INDIGENA
SUBCONJUNTO TERMINOLOGICO DA CLASSIFICACAQO INTERNACIONAL PARA A PRATICA DE
ENFERMAGEM CIPE" Esron Soares Carvalho Rocha Introdugao: No contexto da atengao a saude dos
povos indigenas, as agdes de satde sdao desenvolvidas por uma equipe multidisciplinar, em que estiao
inseridos enfermeiros e técnico de enfermagem, profissionais que devem ser capazes de planejar, gerenciar
e executar cuidados de enfermagem considerando as especificidades culturais, epidemiolégicas e
operacionais desses povos, com vistas a entender os sistemas de representacdes, valores e praticas
relativas ao adoecer, buscar tratamento, bem como, a participagao das liderangas e organizagoes indigenas
na organizagao dos servigos de satde. Em
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2018 o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), por meio da resolug@o n® 581/2018, reconhece a saude
indigena como uma especialidade da enfermagem brasileira. Nessa perspectiva cabe o enfermeiro (a), no
ambito da gestdo e da assisténcia, sustentar suas agoes nas melhores evidéncias cientificas para avaliar,
diagnosticar, planejar e implementar intervengées com vistas a atingir resultados resolutivos e efetivos.
Objetivo: Estruturar um subconjunto terminolégico da Classificagdo Internacional para Pratica de
Enfermagem (CIPE®), para a assisténcia de enfermagem a populagéo indigena, fundamentado em teoria de
enfermagem. Método: Trata-se de uma pesquisa metodolégica, que segue o método brasileiro para
desenvolvimento de subconjuntos terminolégicos da CIPE®. A metodologia sera desenvolvida em trés
etapas consideradas pré-requisitos para o desenvolvimento de um subconjunto metodolégico da CIPE® a
saber: a) identificag@o da clientela a que se destina e/ou a prioridade de saude — neste caso, populagdo
indigena; b) escolha do modelo teérico que vai estruturar o subconjunto - neste caso, a teoria de
enfermagem; c) justificativa da sua importancia para a Enfermagem, que esta descrita no escopo do
presente projeto. Sera utilizado o “banco de termos 2" e os critérios da norma “ISO 18.104; (4) estruturagao
do subconjunto terminolégico da CIPE®. Em cada etapa, serdo utilizadas técnicas especificas de coleta e
analise de dados quantitativos, conforme o foco estudado. O estudo sera realizado com 84 enfermeiros que
atuam em trés Distritos Sanitarios Especiais Indigenas no Amazonas.

Hipotese: Em consonancia com resolugao 358/2009 que dispoe sobre o cuidado profissional da
Enfermagem no Brasil (COFEN, 2009) e a formacgéo especifica de suas categorias, as a¢oes da equipe de
enfermagem sédo apoiadas pela aplicagao do processo de enfermagem (PE), que no que Ihe concerne, é um
método que possui etapas inter-relacionadas (coleta de dados, diagnéstico, planejamento, implantagéo e
avaliag@o) e tem sustentagao tedrica metodolégica nos pressupostos de uma teoria, preferencialmente do
dominio da Enfermagem. A operacionalizagao e registro do PE é de responsabilidade da(o) enfermeira(o)
em todos os ambientes de cuidado, sendo as etapas relacionadas ao diagnéstico, ao planejamento e a
prescri¢do de cuidados, de carater privativo dessa(e) profissional. Critérios de inclusdo Enfermeiros atuando
ha mais de seis meses no DSEI, possuir vinculo empregaticio com a SESAl/ DSEI Critérios de exclusao
Profissionais que se encontravam afastados das atividades no momento da coleta de dados estejam
legalmente de férias ou de licenga médica e/ou férias.

Objetivo da Pesquisa:
OBJETIVOS 1 Objetivo Geral Estruturar um subconjunto terminolégico da Classificagao
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Internacional para Pratica de Enfermagem (CIPE®), para a assisténcia de enfermagem a populagéo
indigena, fundamentado em teoria de enfermagem. 2 - Objetivos Especificos - Construir o banco de termos
relevantes para a assisténcia de enfermagem a populagao indigena a partir de bases empiricas; -
Relacionar os termos identificados com a Classificagdo Internacional para Pratica de Enfermagem. -
Elaborar diagnésticos, resultados e intervengdes de enfermagem para a assisténcia de enfermagem a
populagdo indigena. - Estabelecer ligagdes entre os diagnésticos, resultados e intervengdes de
enfermagem, baseadas em boas préticas e classificadas conforme a teoria de enfermagem. - Validar as
definicdes operacionais para os diagndsticos e resultados de enfermagem e as ligagdes estabelecidas entre
os diagnésticos, resultados e intervengoes de enfermagem para a assisténcia de enfermagem a populagéo
indigena.

Avaliacdo dos Riscos e Beneficios:

Riscos: Informamos que os riscos de sua participagio neste estudo poderdo ser a exposi¢ao de seus dados,
e/ou desconforto pelo tempo dedicado ao encontro do grupo e/ou incdmodo em falar sobre suas atividades
diarias junto a populagao indigena. Estes riscos podem ser minimizado através da seguinte providéncia: uso
de pseuddnimo (nome ficticio), assegurando o sigilo, como também sera assegurado a guarda dos dados
em local seguro e a divulgacédo dos resultados sera feita para néo identificar os voluntarios, assim como
pausa na realizagao do grupo focal. Mesmo com a minimizagdo dos riscos, caso 0s participantes
apresentem qualquer tipo de desconforto ou reagdao negativa prestar-se-a a assisténcia necessaria,
incluindo assisténcia médica e psicolégica na instituicdo de referéncia, sem quais quer custo para o
participante, sendo a despesa arcada pela pesquisadora. Dessa maneira os participantes serao informados
no TCLE todos os dados de contato da pesquisadora quais sejam e-mails, contato telefénico e enderego
institucional, para que os participantes possam entrar em contato em qualquer momento da coleta de dados
e apos a coleta de dados para tratar de quaisquer, circunstancia relacionada a pesquisa. Com o advento da
Pandemia de Covid-19, os cuidados necessarios para evitar a transmissdo serao considerados durante toda
a coleta de dados. Para isso, medidas de seguranga sanitaria (APENDICE G) serdo realizadas no local que
ira ser realizado os grupos focais. As medidas de biosseguranga sanitdria durante a coleta de dados
obedecerdo as orientagdes vigentes da agéncia de vigilancia Nacional em Saude na época da coleta de
dados conforme a situagao epidemiolégica da Covid-19. Sera assegurado medidas biosseguranga nao
farmacolégica como: a) pia para higienizagdo das méaos e suporte com toalhas de papel descartavel; b)
banheiros masculino e feminino; c¢) cadeiras de material que possibilite sua higienizagao, sendo higienizadas
com desinfetante apropriado antes e apés os encontros; d) os participantes serdo mantidos a uma distancia
de seguranga de 2,0 m; e)
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sera ofertado em cada encontro um kit contendo mascaras descartaveis para troca a cada 2h e um frasco
de alcool em gel com duragao prevista para aquele encontro; f) sera oferecido a cada participante no
momento do lanche, um kit individual contendo o alimento acondicionado em um recipiente descartavel e o
liquido sera também uma bebida individual. A oferta de agua sera através de garrafas de agua descartaveis
com a quantidade prevista para os participantes se hidratarem durante todo o encontro. Os participantes
que apresentarem quaisquer sintomas sugestivos de COVID19 serdo orientados a ndo comparecerem no
encontro para evitar a transmissédo para os demais participantes. Beneficios: Os beneficios estdo
relacionados a melhor compreenséo do trabalho da enfermagem junto a populagao indigena, devendo ser
colocado em pauta o processo de enfermagem promovido pela assisténcia a satude dos povos indigenas.
Podendo contribuir para estabelecimento de uma padronizagdo da linguagem da enfermagem, e
cientificidade nos cuidados prestados pelo profissional enfermeiro. Além disso, pretende-se também
fornecer subsidios para gestores e profissionais a partir do diagnostico, intervengéo e resultado do cuidado
de enfermagem junto a populagao indigena brasileira.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Trata-se de estudo unicéntrico, realizado no &mbito da Escola de Enfermagem de Manaus, do Mestrado
Profissional em Enfermagem no Contexto Amazdnico da Universidade do Amazonas. O objetivo & estruturar
um subconjunto terminolégico da Classificagao Internacional para Pratica de Enfermagem (CIPE®), para a
assisténcia de enfermagem a populagédo indigena, fundamentado em teoria de enfermagem. Trata-se de um
estudo de natureza exploratéria — descritiva, retrospectiva, de abordagem quantitativa. Sera realizado em
trés Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (Médio Rio Purus, Manaus e Médio Rio Solimdes e Afluentes),
todos no Estado do Amazonas, com utilizagcdo de grupos focais junto a enfermeiros e analise de prontuarios.
Numero de participantes no Brasil: 978 Previsao de inicio do estudo: 03/11/2021 Previsdo de encerramento
do estudo: 15/12/2023

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:
Vide campo "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacgdes:
Nao foram identificados obices éticos no presente protocolo.

Consideragoes Finais a critério do CEP:
Diante do exposto, o CEP/UFAM ratifica o parecer emitido pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa -
Conep, de acordo com as atribuigdes definidas na Resolugdo CNS n® 510 de 2016, na
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Resolugdao CNS n® 466 de 2012 e na Norma Operacional n°® 001 de 2013 do CNS, manifestando-se pela
APROVAGAO do projeto de pesquisa proposto, uma vez que foram atendidas todas as solicitagdes e
recomendagdes efetuadas pelo sistema CEP/CONEP.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagéo
Informagoes Basicas PB_INFORMA&ES_BASICAS_DO_P 19/05/2022 Aceito
do Projeto T0 1 pdf 12:44:14
Outros ACARTA_A.pdf 13/05/20: Esron Soares Aceito
== — — 16:32.35 |
TCLE / Termos de | TCLE_G.docx 13/05/2022 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 16:31:01 |Carvalho Rocha
Justificativa de
TCLE / Termos de | TCLE_F.docx 13/05/2022 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 16:30:21 |Carvalho Rocha
Justificativa de
|Auséncia " . :
TCLE / Termos de |ANEXO_G.pdf 13/05/2022 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 16:27:58 |Carvalho Rocha
Justificativa de
TCLE / Termos de |ANEXO_F.pdf 13/05/2022 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 16:27:43 |Carvalho Rocha
Justificativa de

[ Auséncia :

Outros Respostas_Penden.docx 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
23:00:29 | Carvalho Rocha

Brochura Pesquisa |Projeto_Bas.docx 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
22:57:20 | Carvalho Rocha

Recurso Anexado |RESPOSTA_PENDENCIAS.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito

pelo Pesquisador | 16:04:07 |

Projeto Detalhado / |PROJETO_BASICO.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito

Brochura 16:58:37 |Carvalho Rocha

investigador :

Declaragdo de DECLARACAQO_P.pdt 27/12/2021 |Esron Soares Aceito

Pesquisadores 15:57:30 | Carvalho Rocha

Outros APENDICE_C.pd! 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
15:56:32 | Carvalho Rocha

Outros APENDICE_G.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito

— = 15:55:47 lho R

Outros APENDICE _l.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
15:54:29 |Carvalho Rocha
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Outros APENDICE_H.pdtf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
——— 15:53:35 |Carvalho Rocha
Outros APENDICE_E.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
L e 15:52.36 |
Outros APENDICE_A.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Ll 15:51:44 rvalho R
Orgamento ORCAMENTO_1.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
L 15:35: Carvalho Rocha
Declaragao de DECLARA_PESQUISADOR,docx 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Pesquisadores | 15:30.08 _|Carvalho Rocha
Declaracao de DECLARACAO_PESQUISADOR.docx 271 21 |Esron Soares Aceito
| Pesquisadores 15:28:54 | Carvalho Rocha
Declaragéo de DECLARACAO_PESQUISADOR pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
| Pesquisadores 15:27:56 | Carvalho Rocha
TCLE / Termosde |TCLE_TCUD.docx 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 15:26:09 |Carvalho Rocha
Justificativa de
TCLE / Termos de | TCLE_TCUD.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceilo
Assentimento / 15:25:54 |Carvalho Rocha
Justificativa de
Al
TCLE / Termos de | TCLE_ENFERMEIROS.docx 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 15:24:07 |Carvalho Rocha
Justificativa de
TCLE / Termos de | TCLE_ESPECIALISTA docx 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 15:23:05 |Carvalho Rocha
Justificativa de
A R — I —
TCLE / Termos de | TCLE_ESPECIALISTA. pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 15:22:47 |Carvalho Rocha
Justificativa de
Aéﬁ“f / $em_os'de TCLE_ENFERMEIROS.pdl 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
Assentimento / 15:21:40 |Carvalho Rocha
Justificativa de
Outros Anexo_C.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
15:16:32 | Carvalho Rocha
Outros Anexo_B.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
- 15:15: Carvalho Rocha
Declaragao de Anexo_A.pdf 27/12/2021 |Esron Soares Aceito
i 15:14:14 I
Folha de Rosto FOLHA_ROSTO.pdf 2712/2021 |Esron Soares Aceito
15:10: |
Cronograma CRONOGRAMA pdf 06/11/2021 |Esron Soares Aceito
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Situacéo do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagiio da CONEP:
Néao

MANAUS, 19 de Maio de 2022

Assinado por:
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