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RESUMO

O céancer do colo do atero permanece como relevante problema de satde pablica, apesar de ser
amplamente prevenivel por meio de estratégias de rastreamento na Atengdo Priméria a Saude.
Este estudo teve como objetivo analisar a adesdo ao exame citopatoldgico apds a implantacdo
do Programa de Residéncia Multiprofissional em Salde da Familia e do Programa de
Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade em Unidades de Saude da Familia de Campo
Grande-MS. Trata-se de estudo observacional, quantitativo, descritivo e comparativo, realizado
a partir de dados secundarios dos sistemas SISAB e e-Gestor APS referentes aos periodos de
2018-2019 e 2022-2023. Os resultados evidenciaram aumento expressivo no ndmero de
exames realizados no periodo pés-implantacdo das residéncias, com maior impacto em
unidades que apresentavam menor producdo no periodo anterior. Conclui-se que a inser¢do dos
programas de residéncia esteve associada a ampliagdo da adesdo ao exame citopatolégico,
reforcando a relevancia da formagéo em servico para o fortalecimento das acdes de prevencédo

na Atencao Primaria a Saude.

Palavras-chave: Atencdo Primaria a Salde; Neoplasias do Colo do Utero; Teste de
Papanicolau; Residéncia em Saude.
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RESUMO

O céncer do colo do utero permanece como relevante problema de saude publica, apesar de ser
amplamente prevenivel por meio de estratégias de rastreamento na Atencdo Primaria a Saude.
Este estudo teve como objetivo analisar a ades@o ao exame citopatoldgico ap6s a implantacédo
do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia e do Programa de
Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade em Unidades de Satde da Familia de Campo
Grande-MS. Trata-se de estudo observacional, quantitativo, descritivo e comparativo, realizado
a partir de dados secundarios dos sistemas SISAB e e-Gestor APS referentes aos periodos de
2018-2019 e 2022-2023. Os resultados evidenciaram aumento expressivo no numero de
exames realizados no periodo pos-implantacdo das residéncias, com maior impacto em
unidades que apresentavam menor producéo no periodo anterior. Conclui-se que a insercdo dos
programas de residéncia esteve associada a ampliacdo da adesdo ao exame citopatologico,
reforcando a relevancia da formagéo em servico para o fortalecimento das agdes de prevencédo
na Atencdo Priméria a Saude.

Palavras-chave: Atencdo Primaria & Salde; Neoplasias do Colo do Utero; Teste de

Papanicolau; Residéncia em Saude.



ABSTRACT

Cervical cancer remains a relevant public health problem, despite being largely preventable
through screening strategies in Primary Health Care. This study aimed to analyze adherence to
cytopathological examination after the implementation of the Multiprofessional Residency
Program in Family Health and the Family and Community Medicine Residency Program in
Family Health Units in Campo Grande, Brazil. This is an observational, quantitative,
descriptive, and comparative study conducted using secondary data from the SISAB and e-
Gestor Primary Health Care systems, referring to the periods 2018-2019 and 2022—-2023. The
results showed a significant increase in the number of examinations performed in the post-
implementation period, with greater impact in units that had lower production in the previous
period. It is concluded that the implementation of residency programs was associated with
increased adherence to cytopathological examination, reinforcing the relevance of in-service

training for strengthening preventive actions in Primary Health Care.

Keywords: Primary Health Care; Uterine Cervical Neoplasms; Papanicolaou Test; Health

Residency.



RESUMEN

El cancer de cuello uterino sigue siendo un importante problema de salud publica, a pesar de
ser ampliamente prevenible mediante estrategias de tamizaje en la Atencidn Primaria de la
Salud. Este estudio tuvo como objetivo analizar la adhesion al examen citopatologico después
de la implementacién del Programa de Residencia Multiprofesional en Salud de la Familia y
del Programa de Residencia en Medicina de Familia y Comunidad en Unidades de Salud de la
Familia del municipio de Campo Grande, Brasil. Se trata de un estudio observacional,
cuantitativo, descriptivo y comparativo, realizado a partir de datos secundarios de los sistemas
SISAB y e-Gestor Atencion Primaria de la Salud, correspondientes a los periodos 2018-2019
y 2022-2023. Los resultados evidenciaron un aumento significativo en el nimero de examenes
realizados en el periodo posterior a la implementacion de las residencias, con mayor impacto
en las unidades que presentaban menor produccion en el periodo previo. Se concluye que la
implementacion de los programas de residencia se asocié con un aumento en la adhesion al
examen citopatoldgico, reforzando la relevancia de la formacién en servicio para el

fortalecimiento de las acciones preventivas en la Atencion Primaria de la Salud.

Palabras clave: Atencion Primaria de Salud; Neoplasias del Cuello Uterino; Prueba de

Papanicolaou; Residencia en Salud.



INTRODUCAO

O céncer do colo do utero (CCU) é uma neoplasia maligna que se desenvolve a partir
de alteracdes celulares progressivas no colo uterino, frequentemente associadas a infeccao
persistente pelo Papilomavirus Humano (HPV), especialmente por tipos oncogénicos. Trata-se
de um relevante problema de salde publica, considerando sua elevada incidéncia e o potencial
de mortalidade evitavel quando n&o identificado e tratado oportunamente.

Grande parte dos desfechos associados ao CCU pode ser prevenida por meio de
estratégias eficazes de prevencdo secundaria, com destaque para o rastreamento periddico por
meio do exame citopatoldgico do colo do Gtero, amplamente conhecido como Papanicolau. A
efetividade dessa acdo depende da organizacdo dos servicos de saude, da atuagdo qualificada
das equipes e do vinculo estabelecido com as usuérias ao longo do tempo.

Na Atencdo Primaria a Satde (APS), principal porta de entrada do Sistema Unico de
Saude (SUS), o rastreamento do CCU integra o conjunto de a¢des estratégicas voltadas a satde
da mulher. A atuacdo territorial das equipes de Saude da Familia (eSF) favorece o
acompanhamento longitudinal da populacdo adscrita e a ampliacdo do acesso as acdes
preventivas, especialmente em contextos marcados por desigualdades sociais.

Nesse cendrio, os programas de residéncia assumem papel estratégico na qualificacéo
da APS, ao se configurarem como modalidades de formagdo em servigo que articulam ensino,
assisténcia e gestdo no cotidiano das Unidades de Sadde da Familia (USFs). A residéncia
multiprofissional em salde da familia e a residéncia médica em medicina de familia e
comunidade tém como finalidade formar profissionais com competéncias voltadas ao cuidado
integral, ao trabalho interdisciplinar e a atuacdo orientada pelas necessidades do territorio.

No municipio de Campo Grande, a implantacdo do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Salude da Familia (PRMSF) e do Programa de Residéncia em Medicina
de Familia e Comunidade (PRMFC) resultou de uma acdo conjunta entre a Secretaria Municipal
de Satde de Campo Grande e a Fundagdo Oswaldo Cruz, com o objetivo de fortalecer a APS
por meio da integracao entre formacéo profissional e necessidades assistenciais do territorio.

A insercao das residéncias ocorre em USFs vinculadas ao projeto, inicialmente nomeado
Territorios Integrados de Atencdo a Saude (TEAIS), hoje denominado “Qualifica APS”, com
destaque para as USFs Jardim Noroeste (Dr. Claudio Luiz Fontanillas Fragelli), Jardim Batistdo
(Dr. Hélio Martins Coelho) e Moreninhas (Dr. Judson Tadeu Ribas), que constituem os cenarios

deste estudo. Nessas unidades, a atuacdo conjunta de residentes, preceptores e profissionais das



equipes contribui para a reorganizacdo dos processos de trabalho, a ampliacdo da capacidade
assistencial e o fortalecimento das a¢bes de promogdo e prevencdo em saude.

Diante desse contexto, este estudo tem como objetivo analisar a adesdo ao exame
citopatologico do colo do utero nas USFs Jardim Noroeste, Jardim Batistdo e Moreninhas, no
municipio de Campo Grande, comparando os periodos de 2018-2019 e 20222023, de modo a
contribuir para a compreensdo do papel das residéncias na qualificacdo das acdes de

rastreamento e do cuidado na APS.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo observacional, de abordagem quantitativa, com delineamento
descritivo e comparativo, conduzido conforme as recomendacdes da declaracdo STROBE
(Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology), que orienta a
transparéncia e o rigor metodoldgico na apresentacdo de estudos observacionais (Rothman;
Greenland; Lash, 2021; Von EIlm et al., 2007). O estudo foi realizado no municipio de Campo
Grande, Mato Grosso do Sul, a partir de dados secundarios de trés USFs — Jardim Batist&o,
Moreninhas e Jardim Noroeste — integrantes do projeto “Qualifica APS”, selecionadas por
apresentarem implantacdo precoce do PRMSF e do PRMFC a partir de 2020.

O recorte temporal compreendeu os periodos de 2018-2019, correspondentes ao periodo
pré-implantacdo das residéncias, e 2022-2023, referentes ao periodo pds-implantacéo,
possibilitando analise comparativa da adesdo ao exame citopatologico do colo do utero. A
populacdo do estudo foi composta por registros secundarios de exames citopatologicos
realizados em mulheres na faixa etéria de 25 a 64 anos, conforme diretrizes nacionais para o
rastreamento do CCU (Brasil, 2023).

A variavel principal foi a adesdo ao exame citopatologico, mensurada pelo nimero de
coletas registradas no procedimento “Coleta de material para exame citopatologico do colo do
utero” (SIGTAP 0201020033). Os dados foram extraidos dos sistemas Sistema de Informacéo
em Salde para a Atencdo Basica (SISAB) e e-Gestor Aten¢do Priméria a Satde (e-Gestor APS),
que retnem informacdes padronizadas sobre a producdo assistencial das equipes de APS no
pais (Brasil, 2022; Brasil, 2024).

A coleta dos dados ocorreu no més de novembro de 2025, mediante acesso aos sistemas
oficiais, utilizando filtros padronizados quanto ao municipio, tipo de producéo, faixa etéria,
sexo e procedimento, com posterior organizacdo e conferéncia em planilhas eletrbnicas. A
analise dos dados foi realizada por meio de estatistica descritiva, utilizando frequéncias
absolutas e relativas e medidas complementares de tendéncia central, estratégia adequada para
a sintese e interpretagdo de dados agregados em estudos observacionais descritivos (Kim,
2020).

O estudo foi conduzido de acordo com os principios éticos estabelecidos para pesquisas
em Ciéncias Humanas e Sociais, conforme a Resolucgdo n°® 510/2016 do Conselho Nacional de
Saude (Brasil, 2016). Por se tratar de pesquisa baseada exclusivamente em dados secundarios,
agregados e sem identificacdo individual, os riscos aos participantes foram considerados

minimos.
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RESULTADOS

A andlise da producdo de exames citopatologicos do colo do Utero nas USFs estudadas
evidenciou aumento expressivo apos a implantacdo dos programas de residéncia. No periodo
pré-implantacdo (2018-2019), foram registrados 917 exames, enquanto no periodo poés-
implantagdo (2022-2023) esse numero alcangou 3.301 coletas, representando incremento
global de aproximadamente 260% em relacdo ao periodo pré-implantacéo.
Gréfico 1 - Distribuicdo do nimero de exames citopatologicos por unidade de saude nos biénios
2018-2019 e 2022-2023.
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Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SISAB e e-Gestor APS, no segundo
semestre de 2025.

A comparacao por USFs demonstrou comportamento heterogéneo. A Unidade de Saude
da Familia Jardim Batistdo apresentou aumento moderado, passando de 490 exames no periodo
pré-residéncia para 728 no periodo pds-residéncia (+48,6%). Em contraste, as USFs
Moreninhas e Jardim Noroeste apresentaram crescimento expressivo, com variacdes de +677%
e +389%, respectivamente, conforme demonstrado na Tabela 1 e no Grafico 1.

Tabela 1 — Comparacédo da producdo de exames citopatoldgicos antes e ap6s a implantagdo das
residéncias
Unidade de Saude 2018-2019 2022-2023 Variagdo (%)
(Pré-residéncia) (Po6s-residéncia)

11
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Jardim Batistdo 490 728 +48,6%
Moreninhas 168 1306 +677%
Jardim Noroeste 259 1267 +389%
Total geral 917 3301 +260%

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SISAB e e-Gestor APS, no segundo
semestre de 2025.

Ao analisar a média anual de exames realizados pelas trés unidades, observou-se que,
no periodo pré-residéncia, a média foi de 165,0 exames em 2018 e 140,7 em 2019, indicando
producdo reduzida e instavel. No periodo pds-residéncia, a meédia anual aumentou
substancialmente, alcancando 474,3 exames em 2022 e 626,0 em 2023, evidenciando ampliagédo
consistente da oferta e da adesdo ao exame citopatoldgico, conforme apresentado na Tabela 2.

Tabela 2 — Média anual de exames citopatologicos por ano

Ano Batistdo Moreninhas Noroeste Média anual
2018 232 101 162 165.0
2019 258 67 97 140.7
2022 395 484 544 474.3
2023 333 822 723 626.0

Fonte: Elaborado pelos autores a partir de dados do SISAB e e-Gestor APS, no segundo
semestre de 2025.

De forma geral, os resultados indicam mudanca significativa no padrdo de realizacao
do exame citopatoldgico ap6s a implantacdo das residéncias, com maior impacto nas unidades

gue apresentavam menor producdo no periodo pré-residéncia.
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DISCUSSAO

Os resultados deste estudo evidenciam associagdo temporal consistente entre a
implantacdo dos programas de residéncia e o0 aumento da adesdo ao exame citopatologico do
colo do Gtero nas USFs analisadas. Esse achado reforca a centralidade da APS como espaco
estratégico para a implementacdo de agdes preventivas e de rastreamento, sobretudo em
territorios marcados por desigualdades sociais e dificuldades de acesso aos servicos de salde.
A organizacdo da APS como coordenadora do cuidado € apontada como elemento fundamental
para a melhoria dos indicadores de salde e para a ampliacdo da equidade no acesso as agoes
preventivas (Starfield; Shi; Macinko, 2021).

A ampliacdo da cobertura do exame citopatolégico observada no periodo pos-
implantacédo das residéncias dialoga diretamente com as diretrizes nacionais de rastreamento do
CCU, que enfatizam a necessidade de acBes sistematicas, organizadas e continuas para a
deteccdo precoce das lesdes precursoras da doencga (Brasil, 2023; INCA, 2023). Nesse contexto,
a atuacgéo das eSF, fortalecida pela insercdo de residentes, contribui para a reorganizacdo dos
fluxos assistenciais, para o planejamento compartilhado das acdes e para a ampliacdo do acesso
das mulheres ao exame preventivo, especialmente daquelas que historicamente apresentam
menor adesdo ao rastreamento.

O crescimento mais expressivo da producdo de exames nas unidades que apresentavam
menor volume de coletas no periodo pré-residéncia sugere que a formacdo em servico atuou
como elemento indutor de mudancas no processo de trabalho. A presenca das residéncias parece
favorecer a identificacdo mais sistematica das mulheres elegiveis para o rastreamento, a
intensificacdo de acdes de busca ativa e a incorporacdo do exame citopatoldgico como pratica
regular no cotidiano das USFs. Esse movimento contribui para a reducdo de desigualdades na
oferta das acdes preventivas e para a ampliacdo do acesso ao cuidado em satde da mulher.

Conforme enfatizado por Ceccim e Ferla (2020, p. 7), “a formagao em servigo possibilita
a articulacdo entre saberes, praticas e necessidades do territorio, qualificando o cuidado em
saude”. A literatura aponta que os programas de residéncia na APS constituem estratégias
potentes de qualificacdo do cuidado, ao promoverem a integragdo entre ensino e servigo e
estimularem praticas interdisciplinares e colaborativas. Estudos recentes destacam que a
insercdo de residentes amplia a capacidade resolutiva das equipes, fortalece o trabalho em
equipe e contribui para a reorganizacdo dos processos assistenciais, com impactos positivos

sobre a qualidade do cuidado ofertado a populacdo (Ceccim; Ferla, 2020; Silva et al., 2022).
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No ambito especifico do rastreamento do CCU, a formagdo em servico assume papel
ainda mais relevante, considerando que a adesdo ao exame citopatologico é influenciada por
fatores organizacionais, culturais e subjetivos. A atuacdo interdisciplinar dos residentes,
associada ao acompanhamento longitudinal das usuarias, favorece o acolhimento qualificado,
0 esclarecimento de duvidas, a reducdo de medos e estigmas relacionados ao exame e 0
fortalecimento do vinculo entre equipe e comunidade. Esses elementos sdo fundamentais para
a consolidacdo de praticas preventivas efetivas e sustentaveis na APS.

Outro aspecto relevante refere-se a ampliacao da capacidade operacional das USFs com
a presenca das residéncias. A insercdo de residentes e preceptores contribui para maior
disponibilidade de profissionais, permitindo a reorganizagdo das agendas assistenciais, a
realizacdo de acdes e atividades educativas coletivas, vigilancia dos prontuarios e do territorio,
e acompanhamento mais sistematico dos indicadores de satde da mulher, em consonancia com
o0s principios e diretrizes do SUS. Essa maior capacidade organizativa pode explicar, em parte,
o0 crescimento sustentado da producdo de exames no periodo pds-implantacgéo, indicando que a
residéncia contribui para a continuidade das acdes de rastreamento, e ndo apenas para
incrementos pontuais.

Adicionalmente, o periodo analisado coincide com a implementacdo e consolidagéo do
Programa Previne Brasil, que introduziu mudancas significativas no financiamento da APS,
vinculando parte dos repasses ao desempenho em indicadores estratégicos, incluindo o
rastreamento do CCU. Embora o presente estudo ndo tenha como objetivo avaliar o impacto
financeiro desse modelo, € possivel inferir que a presenca das residéncias favoreca o
alinhamento das praticas assistenciais as diretrizes e aos indicadores do programa, contribuindo
para a organizacdo do processo de trabalho, o monitoramento sisteméatico das acdes e a
qualificacdo dos registros nos sistemas de informacéo (Harzheim et al., 2020; Brasil, 2022).

E importante destacar que o aumento da adesdo ao exame citopatoldgico observado
neste estudo ndo deve ser interpretado apenas como ampliacdo quantitativa de procedimentos.
Trata-se, sobretudo, de um indicativo de fortalecimento das préaticas de cuidado preventivo,
com maior capacidade das equipes em ofertar agOes organizadas, oportunas e territorialmente
orientadas. Nesse sentido, as residéncias multiprofissionais e médicas em saude da familia
configuram-se como dispositivos estruturantes para a consolidagéo da integralidade do cuidado,
principio basilar do SUS.

Apesar da robustez dos achados, algumas limitagcdes devem ser consideradas. O uso de

dados secundarios agregados pode estar sujeito a vieses de registro e ndo permite avaliar
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aspectos qualitativos do cuidado, como a satisfacdo das usuarias ou a adequagdo técnica das
coletas realizadas. Além disso, o delineamento descritivo e comparativo ndo possibilita
estabelecer relacdo causal direta entre a implantacéo das residéncias e 0 aumento da adesao ao
exame. Ainda assim, a analise temporal pré e pos-implantacdo oferece evidéncias relevantes de
associacéo entre esses fendomenos, fortalecendo a plausibilidade dos achados.

Por fim, os resultados deste estudo reforcam a relevancia das residéncias
multiprofissionais e medicas em salde da familia como estratégias fundamentais para o
fortalecimento da APS. Ao qualificar os processos de trabalho, ampliar a capacidade de resposta
das equipes, favorecer praticas interdisciplinares e fortalecer o vinculo com o territério, as
residéncias contribuem de forma significativa para a ampliacdo do acesso as a¢des de prevencdo
e para a melhoria do cuidado a saude da mulher. Esses achados apontam para a importancia da
manutencdo e expansdo dos programas de residéncia como componentes estratégicos das

politicas publicas de satde no &mbito do SUS.
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CONSIDERACOES FINAIS

Os achados deste estudo evidenciam aumento consistente da adesdo ao exame
citopatologico do colo do Utero nas USFs analisadas apos a implantacdo do PRMSF e PRMFC.
A comparacao entre os periodos pré e pos-implantacdao sugere que a insercéo das residéncias
contribuiu para a reorganizacdo do processo de trabalho das equipes e para a qualificagdo das
acoes de prevencdo no ambito da APS.

A presenca das residéncias mostrou-se associada ndo apenas a ampliacdo quantitativa
da oferta do exame, mas também ao fortalecimento de praticas interdisciplinares, ao
planejamento assistencial compartilhado e a consolidagdo de a¢fes continuas de rastreamento,
aspectos fundamentais para o cuidado integral a saide da mulher. Além disso, os programas de
residéncia contribuem para a qualificacdo do cuidado ao favorecer maior integracdo entre
equipe e territorio, 0 acompanhamento longitudinal da populagdo adscrita e a organizacdo das
acOes preventivas no cotidiano da APS. Esses elementos indicam que a formacdo em servico
atua como dispositivo estratégico para ampliar o acesso e qualificar o cuidado preventivo nos
territorios.

Embora o delineamento descritivo e 0 uso de dados secundarios ndo permitam
estabelecer relacdo causal direta, a analise temporal realizada oferece evidéncias relevantes
sobre o potencial das residéncias como estratégias estruturantes para o fortalecimento da APS.
Nesse sentido, os resultados reforcam a importancia da manutencdo e expansdo desses
programas como componentes fundamentais para o aprimoramento das a¢des de rastreamento
do CCU no contexto do SUS.
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APENDICE A - TERMO DE COMPROMISSO PARA UTILIZACAO DE
INFORMACOES DE BANCO DE DADOS

Titulo da Pesquisa: Influéncia do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude
da Familia e do Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade na Adesdo ao
Exame Citopatologico em Campo Grande.

Nome do Pesquisador: Maria Eduarda Alves Manvailler Vendas.

Bases de dados a serem utilizados: SISAB e E-Gestor.

Como pesquisadora supra qualificada comprometo-me com utilizacdo das informacoes
contidas nas bases de dados acima citadas, protegendo a imagem das pessoas envolvidas e a
sua nao estigmatizacdo, garantindo a ndo utilizacdo das informagfes em seu prejuizo ou das
comunidades envolvidas, inclusive em termos de autoestima, de prestigio e/ou econémico-
financeiro.

Declaro ainda que estou ciente da necessidade de respeito a privacidade das pessoas
envolvidas em conformidade com os dispostos legais citados* e que os dados dessas bases serdo
utilizados somente neste projeto, pelo qual se vinculam. Todo e qualquer outro uso que venha
a ser necessario ou planejado, devera ser objeto de novo projeto de pesquisa e que deverd, por
sua vez, sofrer o tramite legal institucional para o fim a que se destina.

Por ser esta a legitima expressao da verdade, firmo o presente Termo de Compromisso.

Constituicdo Federal Brasileira (1988) art. 5°, incisos X e XIV
Cadigo Civil art. 20-21

Cadigo Penal art. 153-154.

Caodigo de Processo Civil art. 347, 363, 406

Caodigo Defesa do Consumidor art. 43- 44

Medida Provisoria 2.200 2, de 24 de agosto de 2001.
Resolucdes da ANS (Lei n®9.961 de 28/01/2000).

Campo Grande-MS, 15 de setembro de 2024.

1

Maria Eduarda Alves Manvailler Vendas
Pesquisador Responsavel
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ANEXO A - CONDICOES PARA SUBMISSAO A REVISTA MULTITEMAS
UNIVERSIDADE CATOLICA DOM BOSCO - Quialis B1

Diretrizes para Autores

Como parte do processo de submisséo, os autores sdo obrigados a verificar a conformidade da
submissdo em relacdo a todos os itens listados a seguir. As submissdes que ndo estiverem de
acordo com as normas serdo devolvidas aos autores.

1. A Revista MULTITEMAS estd aberta a comunidade académica e destina-se a
publicacédo de trabalhos que, pelo seu contetudo, possam contribuir para a formacéo e o
desenvolvi-mento cientifico, além da atualizacdo nas diversas areas do conhecimento.

2. As publicagdes deveréo conter trabalhos da seguinte natureza:

2.1. Artigos inéditos, que envolvam abordagens tedricas e/ou préaticas referentes a pesquisa,
ensino e extensao e que atinjam resultados conclusivos e significativos.

2.2 Traducdes de textos ndo disponiveis em lingua portuguesa, que constituam fundamentos
das diversas areas do conhecimento e que, por essa razdo, contribuam para dar sustentacao e
densidade a reflexdo académica.

2.3. Entrevistas com personalidades que vém apresentando trabalhos inéditos, de relevancia
nacional e internacional, com o propdésito de manter o carater de atualidade da Revista.

2.4. Resenhas de producdes relevantes que possam manter a comunidade académica informada
sobre o0 avanco das reflexdes nas diversas areas do conhecimento.

3. A publicacdo de textos devera passar pela aprovacdo do Conselho Redacdo, podendo
ser nos idiomas: Inglés, Espanhol, Italiano e Francés, além do Portugués. Cabera ao
Conselho de Redacdo a incumbéncia de selecionar os textos com base nestas normas e
encaminhéa-los para pareceristas da area.

4. Cada texto deverd ter ao menos um autor com, no minimo, o titulo de mestre. Os
autores, pela simples submissdo, assumem a responsabilidade sobre a autoria e 0
dominio de seu conteudo.

5. Em um mesmo nimero da revista, ndo sera permitido constar mais de um texto do
mesmo autor, ainda que em coautoria.

NOTA: Apds a publicacéo e a leitura de provas, ndo sera possivel realizar alteracdes, salvo
as situacdes em que houver erro na diagramacao.

6. A submissdo de originais para a Revista Multitemas devera obedecer aos seguintes
critérios:
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6.1. Os textos ndo deverdo ser identificados (submisséo as cegas), para tanto, as informacées
cadastrais no portal, no momento da submisséo, devem ser completas: nome, e-mail, instituicéo,
pais e resumo da biografia (titulagcdo, atividade atual e vinculo institucional, Lattes e ORCID)
de todos os autores. Em caso de mais de um autor, identificar no texto como Autor 1, Autor 2,
etc.

6.2. Os textos deverdo conter, obrigatoriamente: titulo e resumo em Portugués, Inglés e
Espanhol, resumo com no minimo 100 e maximo 150 palavras; Abstract e Resumen fiéis ao
Resumo, com espaco simples e fontes em tamanho dez, acompanhados, respectivamente, de
palavras-chave, key words e palabras clave, em nimero de trés a cinco.

6.3. Os textos deverdo ser elaborados em Word for Windows 6.0 ou superior, com texto
rigorosamente corrigido e revisado; limite de doze a vinte paginas para artigos, cinco paginas
para resenhas, dez paginas para entrevistas e quinze paginas para traducgoes; a fonte utilizada
deve ser Times New Roman, tamanho 12, espaco entrelinhas 1,5, sem espaco entre paragrafos.
Para esses limites, serdo consideradas as referéncias.

6.4. A configuracdo das folhas deve ser: 3 cm margens esquerda e superior, 2 cm margens
direita e inferior.

7. As referéncias devem ser constituidas, unicamente, pelas obras e documentos citados
no corpo do artigo. Nas indicacdes de autores nos paragrafos, usar a expressao et al.
quando se tratar de mais de trés autores, limitando ao maximo o nimero de autores por
paragrafo e repeticdo do mesmo autor no mesmo paragrafo. A quantidade de paginas de
referéncias ndo deve ultrapassar 10% do total de paginas do texto. Desabilitar macros
ativas (ex. Mendeley, Endnote etc.). Elas devem estar livres para a diagramacéo.

8. Eventuais ilustracdes devem constar no corpo do texto, e igualmente apresentadas em
arquivos sepa-rados, com extensao jpg, tiff, wmf ou eps.

9. Agradecimentos ou referéncias a financiamentos devem ser inseridos como notas de
rodapé.

10. Os textos devem estar rigorosamente em conformidade com a ABNT/NBR 6023 e com
estas normas, adotando-se exclusivamente o sistema autor/data.

10.1. Néo é admitida nenhuma forma de cita¢do na introducdo ou consideracgdes finais.

10.2. S&o admitidos na Introducéo a indicagdo do problema de pesquisa, os objetivos, bem como
0 estado da arte.

10.3. Por estas Diretrizes e pela ABNT ndo € aceito nenhum tipo de citacdo [textual e parafrase]
na introdugdo de artigos cientificos. Todavia, admitem-se o estado da questdo e/ou o estado da
arte. Entende-se como estado da questdo a apresentacao de autores que estejam pesquisando a
mesma questdo abordada pelo artigo e estado da arte a apresentacdo de autores que estejam
pesquisando a mesma tematica do artigo apresentado para avaliagéo.

10.4. Para fins de apresentacdo do artigo, considerem-se 0s seguintes exemplos (as aspas
delimitando os exemplos foram intencionalmente suprimidas):
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a) Remissao bibliogréfica apds citacdes:
In extenso: O pesquisador afirma: "a sub-espécie Callithrix argentata, ap0s varias tentativas de
aproximagcéo, revelou-se avessa ao contato com o ser humano’’ (Soares, 1998, p. 35).

Paréafrase: como afirma Soares (1998), a subespécie Callithrix argentata tem se mostrado avessa
ao contato com o ser humano...

b) Referéncias:
Livro de um s6 autor: SOBRENOME, Nome. Titulo em italico. X. ed. Local: Editora, ano.

Livro com coautores (colocar todos os nomes): SOBRENOME, Nome; SOBRENOME, Nome;
SOBRENOME, Nome. Titulo em italico. X. ed. Local: Editora, ano.

Artigos de revistas (assinados): SOBRENOME, Prenome. Titulo do artigo sem aspas ou italico.
Nome da revista em itdlico, Local, v. X, n. X, p. XX-XX, més/més ano.

Artigos de revistas (ndo-assinados): TITULO do artigo sem aspas ou italico, com a primeira
palavra em mailsculas. Nome da revista em italico, Local, v. X, n. X, p. XX-XX, més/més ano.

Artigos em jornais (assinados): SOBRENOME, Prenome do autor. Titulo do artigo sem aspas
ou itdlico. Nome do jornal em italico, Local, data, Caderno/secéo, p. XX-XX.

Artigos em jornais (ndo assinados): TITULO do artigo sem aspas ou italico e com a primeira
palavra em maidsculas. Nome do jornal em italico, Local, data, Caderno/secéo, p. XX-XX.

Capitulos em livros: SOBRENOME, Prenome. Titulo do capitulo. In: SOBRENOME, Prenome
(Ed./Org.). Titulo do livro em itélico. X. ed. Local: Editora, ano.

DissertacGes e teses: SOBRENOME, Prenome do autor. Titulo da dissertagdo ou tese. Ano.
XXp. Dissertagdo/Tese (Mestrado/Doutorado em Area X) - Nome do Instituto/Faculdade,
Universidade, Local, data.

11. Os autores serdo comunicados sobre textos recusados.

12. A Revista Multitemas se reserva todos os direitos autorais, inclusive os de traducéo.

13. As opiniBes e 0s conceitos expressos nos textos publicados sdo de exclusiva e inteira
responsabilidade de seus autores.

14. Textos que ndo atenderem rigorosamente as normas serdo recusados.
* A revista Multitemas ndo possui taxas de processamento de artigos (APCs).
** A revista ndo possui taxas de submisséo de artigos.
*** A revista possui acesso aberto ao publico em geral.
Artigos

Politica padréo de sec¢éo
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Fazer uma nova submiss&o para a se¢do Artigos.

Declaragéo de Direito Autoral

Os artigos publicados na Revista Multitemas tém acesso aberto (Open Access) sob a licenga
Creative Commons Attribution, que permite uso, distribuicdo e reproducdo em qualquer meio,
sem restricGes desde que o trabalho original seja corretamente citado.

Politica de Privacidade

Os nomes e enderecos informados nesta revista serdo usados exclusivamente para 0s servigos
prestados por esta publicacéo, ndo sendo disponibilizados para outras finalidades ou a terceiros.
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ANEXO B - DECLARACAO DE COMPROMISSO DO PESQUISADOR
RESPONSAVEL

Eu, Maria Eduarda Alves Manvailler Vendas, pesquisador (a) responsavel pelo projeto
intitulado “Influéncia do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia
e do Programa de Residéncia em Medicina de Familia e Comunidade na Adesao ao Exame
Citopatoldgico em Campo Grande”, comprometo-me em anexar os resultados e relatorios da
pesquisa na Plataforma Brasil, garantindo o sigilo relativo a identidade dos participantes.

Campo Grande-MS, 15 de setembro de 2024.

1

Maria Eduarda Alves Manvailler Vendas
Pesquisador Responséavel
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ANEXO C - SOLICITACAO DE DISPENSA DE APLICACAO DO TERMO DE

Prezados,

CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO (TCLE)

Em relacdo ao projeto de pesquisa “Influéncia do Programa de Residéncia
Multiprofissional em Saude da Familia e do Programa de Residéncia em Medicina de
Familia e Comunidade na Adesdo ao Exame Citopatologico em Campo Grande”

Considerando que os bancos de dados utilizados serdo o Sistema de Informagéo
em Saude para Atencdo Basica (SISAB) e Sistema de Dados e-Gestor Atencéo
Priméria & Satde e o do municipio de Campo Grande-MS, e que os dados dessas
bases serdo utilizados somente neste projeto;

Considerando que nesses bancos de dados os usuarios sdo cadastrados por meio
do ndmero de Cartdo Nacional de Saude (CNS), sem informacbes que
possibilitem identifica-los;

Considerando que o CNS dos usuarios nao sera uma variavel utilizada na pesquisa;
Considerando que no banco de dados ndo ha telefone de contato ou e-mail dos
usudrios, o que inviabiliza o contato dos pesquisadores para a apresentacdo da
pesquisa e desenvolvimento do processo de consentimento livre e esclarecido e
obtencdo do TCLE assinado;

Considerando a regido de moradia do usuario serd identificada pelo CEP que
consta no banco de dados do SISREG, sem possibilidade de acesso ao endereco
completo;

Considerando que 0s objetivos da pesquisa sao relativos ao dimensionamento das
demandas, quantificando-as e caracterizando-as numericamente em relagéo a
distintas variaveis estabelecidas nos objetivos do estudo, as quais nao
possibilitam a identificacdo dos usuarios;

Considerando que ndo havera acesso aos prontuarios dos usuarios;
Considerando que o0s pesquisadores garantem a manutencdo do sigilo e da
privacidade dos participantes da pesquisa durante todas as fases da pesquisa;
Considerando que os pesquisadores assinaram o Termo de Compromisso para
Utilizagdo de Informagdes de Banco de Dados.

Sendo assim, solicitamos a dispensa da aplicacdo do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) no referido projeto de pesquisa.

Campo Grande-MS, 15 de setembro de 2024.

1

Maria Eduarda Alves Manvailler
Pesquisador Responsavel
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ANEXO D - TERMO DE PARCERIA PARA PESQUISA NA AREA DA SAUDE

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE
ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL

TERMO DE PARCERIA PARA PESQUISA NA AREA DA SAUDE

Considerando a importincia da pesquisa na area da saude;

Considerando a necessidade de elaborar protocolos para assegurar a qualidade dos
trabalhos realizados;

Considerando resguardar questdes éticas e preservar sigilo das informagdes constantes
nas fichas/prontudriosflaudos de pacientes atendidos na rede municipal de satde;

O presente termo estabelece responsabilidades entre o pesquisador (a) e a Secretaria
Municipal de Satide de Campo Grande MS.

COMPETENCIAS:
PESQUISADOR:

1) Para que a execugéo da pesquisa acontega devera entregar a esta secretaria
uma cépia do parecer do Comité de Etica e Pesquisa em Seres Humanos com o
numero de protocolo.

2) Em fungéo da rotina de trabalho da SESAU de cada unidade e ou servigo de
salide, favor agendar previamente com a area envolvida;

3) Garantir a citagdo da SESAU como fonte de pesquisa;

4) Disponibilizar copia para a SESAU e quando necessario para equipe de satde

5) Ao comparecer em nossas unidades ou servigos de saude autorizados para
realizacio da pesquisa, apresentar-se ao gestor responsavel, com vestimentas
adequadas, com a utilizagdo de equipamentos de protegdo individual —EPI, bem
como correta identificagio através de crachas.

SESAU:

1) Fornecera as informagbes para pesquisa, preservando-se a identidade e
endereco do paciente;

2) As pessoas serdo atendidas pelos técnicos de acordo com a necessidade/objetivo
da pesquisa;

3) Receber o resultado final e encaminhar para o devido retorno.

Campo Grande - MS, 08 de novembro de 2024

Pesquls%dor (a) Orientador(a)

(yroLeonardo de Mendes
Coordenadr Geral enSaide

=
Cyro Leonardo de Albuquerque Mendes
Coordenador-Geral de Educagéo em Salde/SESAU
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ANEXO E - TERMO DE RESPONSABILIDADE E AUTORIZACAO N° 094/2024

B

PREFEITURA MUNICIPAL DE CAMPO GRANDE
ESTADO DO MATO GROSSO DO SUL

ANEXO IV A RESOLUGAO SESAU N. 831, DE 5 DE AGOSTO DE 2024
TERMO DE RESPONSABILIDADE E AUTORIZAGAO N. 094/2024
A Secretaria Mumcnpal de Saude de Campo Grande MS - SESAU, autoriza a

realizagdo da pesquusa proposta pelo (a) pesquisador (a),
Tl , inscrito (@) no CPF/MF sob n°.

063 .31 .1~ 19 , portador (a) do documento de ldentidade sob n°.
Q0L.Go% 59 residente e domiciliado (a) a Rua/Av.
Cirs (Ao GacS , N° Ay |, Baimo: Seuconr9
nesta Capital, telefone n°. <G2JlnS1o3 pesquusador (a) do Curso de

Wm:nﬁw:-mﬁm} da Instituicao ma%&?mad@_“ SR
com o titulo Projeto de Pesquisa: “A INFLUENCIA DA RESIDENCIA

MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE DA FAMILIA NA ADESAO AO EXAME
CITOPATOLOGICO NA ATEN Ao PRW SAUDE DE CAMPO GRANDEY,
orientado (a) pela Professor (a) (/ scrito (a) no
CPFMFsobn®. _$55 460511 49 porfdddf (a) do documenfé de Identidade
sob n...960 26423 , residente e domlcmado (a) & Rua/Av.

N°. Alg5 , Bairro: : nesta

c:dade telefone n°. Ijnofessor (a) e pesquisador (a do Curso de
Javs MAD- , da Instituic@o

O Pesquisador (a), fiima o compromisso de manter o sigilo das informagdes
obtidas do banco de dados da Secretaria Municipal de Saude, assumindo a total
responsabilidade por qualquer prejuizo ou dano a imagem dos pacientes cadastrados na
SESAU. Fica advertido (a) de que os nomes e/ou qualquer referéncia aos dados do
paciente devem ser mantidos em sigilo, ndo podendo em hipétese alguma serem
divulgados, devendo ser consultada a gestdao da unidade de saltde, sobre quaisquer
referéncias aos dados analisados.

A pesquisas cientificas envolvendo seres humanos, sé seré iniciada apés a
aprovacio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP), de acordo com resolucio n.
466/202 (Conselho Nacional de Saiide).

Vale ressaltar que a visita restringir-se-4 somente a observagéo e entrevistas nao
sendo permitido fotos e/ou procedimentos.

Apbs a conclusao, o pesquisador devera entregar uma copia para esta Secretaria.
Campo Grande - MS, 06 de novembro de 2024

&l PAdWlpoes—

Pesquisad’or (a) lemrdo @ g nentagor(a)

Cyro Leonardo de Albuquerque Mendes
Coordenador-Geral de Educagéo em Satde/SESAU
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ANEXO F - FOLHA DE ROSTO PARA PESQUISA ENVOLVENDO SERES
HUMANOS

w«n@ MINISTERIO DA SAUDE - Consetho Nacional de Satde - Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa — CONEP
FOLHA DE ROSTO PARA PESQUISA ENVOLVENDO SERES HUMANOS

1. Projeto de Pesquisa:

A Influéncia da Residéncia Mulliprofissional em Satde da Familia na Adesao ao Exame Cllopatolégico na Atengao Primaria & Sadde de Campo
Grande

2. Numero de Participantes da Pesquisa: 0
3. Area Tematica:

4. Area do Conhecimento:
Grande Area 4. Ciéncias da Sadde

[

5. Nome:

MARIA EDUARDA ALVES MANVAILLER VENDAS

6. CPF: 7. Enderego (Rua, n.°):

069.671.291-12 CIRO MACUCO RESIDENCIAL NOVO SEMINARIO CAMPO GRANDE MATO GROSSO DO SUL
79118454

8. Nacienalidade. 9. Telefone: 10. Outro Telefone: 11. Email.

BRASILEIRO 67992105123 enf.mea@gmail.com

Termo de Compromisso: Declaro que conhego e cumprirei os requisitos da Resolugdo CNS 466/12 e suas complementares. Comprometo-me @
utilizar os materiais e dados coletados exclusivamente para os fins previslos no protocolo e a publicar os resultados sejam eles favoréveis ou ndo.
Aceito as responsabilidades pela condugdo cientifica do projeto acima. Tenho ciéncia que essa folha serd anexada ao projeto devidamente assinada
[por todos os responsaveis e fara parte integrante da documentagiio do mesmo.

‘Vﬂurb,iﬁn:\mmm{h Ueds
oz 0O 1 Q85 1_23 ﬁ OREN-MS - 737968 - ENF

w ».'-.. ' “« Rtiot "“- b E & el .‘ -' - ." 3 'v
13. CNPJ:
FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE 11.228.564/0001-00

15. Telefone: 16. Outro Telefone:
(67) 3314-3029

Termo de Compromisso (do responsével pela instituigdo ): Declaro que conhego e cumprirei os requisilos da Resolugdo CNS 466/12 e suas
Complementares e como esta instiluigio tem condigdes para o desenvolvimento deste projeto, autorizo sua execugio.

Responsavel: Curo Leonards de Awbuguerque "‘mdm CPF: (093319 §s1-9%
v

cargoFungao: ((ocrdenadsy Gevar de Edvaacy ew Sasde tcvrolem im” ) atks:“i’

SESAU/CG

oz 0D 105 15

PATROCINADOR PRINCIPAL

Nao se aplhca.
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ANEXO G - PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

m&)ﬂ“,m UNIVERSIDADE CATOLICA Plataoforma
— DOM BOSCO - UCDB %Ofﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: A Influéncia da Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia na Adesdo ao
Exame Citopatolégico na Atencao Primaria a Saude de Campo Grande

Pesquisador: MARIA EDUARDA ALVES MANVAILLER VENDAS
Area Tematica:

Versao: 1

CAAE: 89866825.1.0000.5162

Instituicao Proponente: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE
Patrocinador Principal: Financiamento Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 7.702.334

Apresentacao do Projeto:

As informacdes referentes aos tépicos 'Informagdes do Projeto’ foram extraidos do documento
"PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_2550308.pdf", postado pela autora. "O estudo adotara
uma abordagem quantitativa, com andlise descritiva e comparativa de dados do SISAB e do portal e-Gestor
AB, referentes a adesdo ao exame citopatolégico em cinco Unidades de Saude da Familia (USF) de Campo
Grande-MS (Jardim Batistdo, Moreninhas, Tiradentes,

Noroeste e Coophavila), no periodo de 2018 a 2023. O objetivo é avaliar o impacto do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude da Familia (PRMSF) sobre esse indicador, especialmente antes
(2018,,2020) e apos (2021;,2023) sua implementagao, considerando a meta de 40% do 4° indicador do
programa Previne Brasil. Serdo analisados apenas dados completos e consistentes, excluindo registros
incompletos ou fora do contexto. A analise incluira médias, desvios padrédo e a aplicagdo de ANOVA de
duas vias para identificar diferengas entre USFs e anos. O estudo utilizara dados secundarios, respeitara os
principios éticos da Resolucdo n° 510/2016 e sera submetido a um Comité de Etica, garantindo anonimato
e confidencialidade.”

Objetivo da Pesquisa:
As informacdes referentes aos téopicos 'Objetivo da Pesquisa’, foram extraidos do documento
"PB_INFORMAGCOES_BASICAS_DO_PROJETO_2550308.pdf", postado pela autora. "Objetivo

Endereco: Av. Tamandaré, 6000 Bloco Administrativo 2° Piso, sala P2-1/S6

Bairro: Jardim Seminario CEP: 79.117-900
UF: MS Municipio: CAMPO GRANDE
Telefone: (67)3312-3478 E-mail: cep@ucdb br

Pagina 01 de 04

29



30

UNIVERSIDADE CATOLICA > Plataforma
DOM BOSCO - UCDB %

Continuacao do Parecer: 7.702.334

Primario:

Investigar a influéncia da PRMSF na ades&o ao exame citopatolégico entre as mulheres atendidas por cinco
USF em Campo Grande entre os anos de 2018 a 2023. Objetivo Secundario:

Analisar a cobertura do exame citopatoldégico nas USF Jardim Batistdo, Moreninhas, Tiradentes, Noroeste e
Coophavila antes e apds a implementacdo do PRMSF.Explorar o impacto das praticas e estratégias
adotadas pelos residentes multiprofissionais na melhoria da adesao ao rastreamento do cancer de colo do
utero nas USF analisadas.Avaliar a variacao na cobertura do exame citopatolégico nas USF envolvidas no
projeto TEIAS."

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

As informacdes referentes aos topicos Avaliacdo dos Riscos e Beneficios ' foram extraidos do documento
"PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_2550308.pdf", postado pela autora. "Riscos: Embora este
estudo utiliza apenas dados secundarios de acesso restrito, sem contato direto com participantes ou coleta
de informacgdes sensiveis, os seguintes riscos minimos podem ser considerados risco a privacidade e
confidencialidade: Apesar de os dados utilizados ndo permitirem a identificagdo direta dos sujeitos, qualquer
falha na anonimizacao ou no tratamento dos dados poderia, teoricamente, expor informacdes sensiveis
sobre a saude das mulheres participantes e risco institucional indireto: A anadlise de desempenho de
unidades de saude pode gerar desconforto institucional se os resultados forem interpretados como criticas a
gestdo ou a equipe. Contudo, o projeto segue rigorosamente os principios éticos da Resolugdo n® 510/2016
do Conselho Nacional de Saude e prevé tratamento exclusivamente agregado dos dados, com garantia de
anonimato e

confidencialidade, minimizando significativamente esses riscos. Beneficios: Melhoria na qualidade da
atencao a saude da mulher: A analise dos dados pode indicar estratégias mais eficazes para aumentar a
adesao ao exame citopatolégico, contribuindo para a preveng¢ao do cancer de colo do utero. Aprimoramento
da pratica multiprofissional: A pesquisa evidencia o impacto positivo da residéncia multiprofissional na
Atencao Primaria a Saude, podendo fortalecer a formacao de profissionais mais qualificados e sensiveis as
necessidades do territério. Subsidio para politicas publicas: Os achados podem influenciar a formulagédo ou
o fortalecimento de politicas publicas voltadas a salde da mulher e a expansao de programas de residéncia
multiprofissional. Replicabilidade do modelo: A demonstracdo da

eficacia do PRMSF pode fomentar sua implementacdo em outras regides do pais, ampliando os beneficios
do modelo educacional e assistencial."

Endereco: Av. Tamandaré, 6000 Bloco Administrativo 2° Piso, sala P2-1/S6

Bairro: Jardim Seminario CEP: 79.117-900
UF: MS Municipio: CAMPO GRANDE
Telefone: (67)3312-3478 E-mail: cep@ucdb . br

Pagina 02 de 04

30
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Continuacao do Parecer: 7.702.334

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Vide "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes”

Consideracgoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Vide "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes"

Recomendacoes:

Vide "Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacdes”

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:

Qe

31

O pesquisador apresentou todos os documentos de acordo com o recomendado na Resolugdo CNS n°

466/12 e outras que regulamentam as pesquisas.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

Diante do exposto, a Comité de Etica em Pesquisa ; CEP/UCDB, de acordo com as atribuicdes definidas na
Resolucdo CNS n° 466 de 2012 e na Norma Operacional n°® 001 de 2013 do CNS, manifesta-se pela

aprovagao do projeto

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

de pesquisa.

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacéo
Informacgdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P 22/06/2025 Aceito
do Projeto ROJETO 2550308.pdf 12:21:00
Outros TCUD.pdf 22/06/2025 | MARIA EDUARDA Aceito

12:20:42 |ALVES
MANVAILLER
VENDAS
Projeto Detalhado / |PROJETO_PLATAFORMA pdf 22/06/2025 | MARIA EDUARDA Aceito
Brochura 12:16:50 |ALVES
Investigador MANVAILLER
VENDAS
Cronograma CRONOGRAMA .pdf 22/06/2025 | MARIA EDUARDA Aceito
12:15:35 |ALVES
MANVAILLER
VENDAS
Folha de Rosto Folhaderosto.pdf 18/05/2025 | MARIA EDUARDA Aceito
11:16:07 |ALVES
MANVAILLER
VENDAS
Outros TAP.pdf 18/05/2025 | MARIA EDUARDA Aceito
11:13:35 |ALVES
MANVAILLER
VENDAS
Endereco: Av. Tamandaré, 6000 Bloco Administrativo 2° Piso, sala P2-1/S6
Bairro: Jardim Seminario CEP: 79.117-900
UF: MS Municipio: CAMPO GRANDE
Telefone: (67)3312-3478 E-mail: cep@ucdb br
Pagina 03 de 04
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Continuagdo do Parecer: 7.702.334
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Qutros DECLARACAO_DE_COMPROMISSO_ | 01/05/2025 |MARIA EDUARDA Aceito
DO_PESQUISADOR_RESPONSAVEL _ 18:17:55 |ALVES
PLATAFORMA_BRASIL.pdf MANVAILLER

VENDAS
Qutros TERMO_DE_BANCO_DE_DADOS.pdf 01/05/2025 | MARIA EDUARDA Aceito
18:14:49 |ALVES
MANVAILLER
VENDAS

TCLE / Termos de | TCLE.pdf 01/05/2025 | MARIA EDUARDA Aceito

Assentimento / 18:11:02 |ALVES

Justificativa de MANVAILLER

Auséncia VENDAS

Orgcamento ORCAMENTODETALHADO.pdf 01/05/2025 | MARIA EDUARDA Aceito

18:09:13 |ALVES
MANVAILLER
VENDAS

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Nao

CAMPO GRANDE, 11 de Julho de 2025
Assinado por:
LUDOVICO MIGLIOLO
(Coordenador(a))

Enderego: Av. Tamandaré, 6000 Bloco Administrativo 2° Piso, sala P2-1/S6

Bairro: Jardim Seminario CEP: 79.117-900

UF: MS Municipio: CAMPO GRANDE

Telefone: (67)3312-3478 E-mail: cep@ucdb.br
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