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RESUMO

Introducéo: A pandemia COVID-19 trouxe desafios e mudancas drasticas no que se referem
ao convivio social, a satde publica e ao ensino, que se tornou remoto ou parcialmente remoto.
O distanciamento social acarretou em mudancas da grade curricular do ensino médico e
consequentemente o surgimento de mais ansiedade na populacdo académica. Por isso, com a
reabertura das instituicdes de ensino, é necessario compreender a nova realidade da educacéo
médica hibrida, os aspectos psicopedagdgicos que afetam os estudantes e como se deu o
aprimoramento de conhecimentos em meio ao afastamento dos campos de estagio prético.
Objetivo: Conhecer a esfera educacional e psicossocial que envolve o retorno aos atendimentos
pelos estudantes de Medicina no ambulatério-escola de uma faculdade de Medicina particular
dentro do quadro pandémico. Método: Trata-se de um estudo observacional tipo transversal,
descritivo e analitico, realizado com estudantes de Medicina do 6° ao 12° periodo de uma
faculdade particular do nordeste brasileiro. Foi aplicado um questionério de dezesseis questdes
com o programa Formularios Google®, com uso de escala Likert, analisada tanto como variavel
categorica, como numeérica, que foram descritas por meio do calculos de frequéncias simples e
relativas. Para variaveis continuas, foram utilizadas as medidas usuais de tendéncia central
(Média) e de dispersdo (Desvio-Padrdo). Resultados: De uma populacdo estimada de 400
estudantes, 160 discentes responderam o questionario, sendo 110 (68,8%) do género feminino,
a maioria do 6° e do 7° semestre (56,9%) do curso de Medicina. Em relacéo ao retorno ao campo
de estagio mesmo em condicOes atipicas e ao sentimento de seguranca para esse retorno
observou-se valores médios de 4,90 (£ 0,38) e 4,20 ( 1,05) pela escola Likert respectivamente.
Ja em relagdo a sensagdo de manutengdo dos conhecimentos académicos ao longo do periodo
de isolamento social da pandemia e ao preparo técnico para retornar as praticas os valores
médios da escala Likert foram 2,67 (+ 1,08) e 2,69 (+ 1,12) respectivamente. Observou-se que
68,1% dos estudantes consideraram que suas expectativas positivas superarem “muito” ou
“muitissimo” as expectativas negativas que existiam antes do inicio das atividades préaticas.
Conclusdo: Os estudantes de Medicina sofreram impactos negativos causados pelo quadro
pandémico por COVID-19, isolamento social e afastamento das praticas clinicas. Foram
relatados sentimentos de medo e ansiedade, porém o0s sentimentos positivos relacionados com
a pratica médica demonstram o fundamental papel destas para esses estudantes. Por fim, vé-se
uma populagao que sofre pressdes internas e externas relacionadas ao curso escolhido e abrem-
se portas, com o presente estudo, para o desenvolvimento de estratégias que melhorem a

assisténcia a saude mental dos estudantes.
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ABSTRACT

Introduction: The COVID-19 pandemic has brought challenges and drastic changes with
regard to social life, public health and education, which has become remote or partially remote.
Social distancing has led to changes in the curriculum of medical education and consequently
the emergence of more anxiety in the academic population. Therefore, with the reopening of
educational institutions, it is necessary to understand the new reality of hybrid medical
education, the psychopedagogical aspects that affect students and how the improvement of
knowledge took place amid the distance from the practical internship fields. Objective: To
know the educational and psychosocial sphere that involves medical students returning to
medical care at the school outpatient clinic of a private medical school within the context of the
pandemic. Method: This is a cross-sectional, descriptive and analytical observational study
carried out with medical students from the 6th to the 12th period of a private college in
northeastern Brazil. A questionnaire of sixteen questions was applied using the Google Forms®
program, using a Likert scale, analyzed both as a categorical and numerical variable, which
were described by calculating simple and relative frequencies. For continuous variables, the
usual measures of central tendency (Mean) and dispersion (Standard Deviation) were used.
Results: From an estimated population of 400 students, 160 students answered the
questionnaire, 110 (68.8%) were female, most from the 6th and 7th semester (56.9%) of the
Medicine course. Regarding the return to the internship field, even under atypical conditions
and the feeling of security for this return, mean values of 4.90 (+ 0.38) and 4.20 (£ 1.05) were
observed by the Likert school, respectively. Regarding the feeling of maintaining academic
knowledge throughout the period of social isolation of the pandemic and the technical
preparation to return to practices, the average values of the Likert scale were 2.67 (+ 1.08) and
2.69 (£ 1). .12) respectively. It was observed that 68.1% of the students considered that their
positive expectations surpass “very” or “very much” the negative expectations that existed
before the beginning of the practical activities. Conclusion: Medical students suffered negative
impacts caused by the COVID-19 pandemic, social isolation and withdrawal from clinical
practices. Feelings of fear and anxiety were reported, but the positive feelings related to medical
practice demonstrate their fundamental role for these students. Finally, we see a population that
suffers from internal and external pressures related to the chosen course and, with the present
study, doors are opened for the development of strategies that improve mental health care for

students.



Keywords: COVID-19. Ambulatory Care. Students, Medical. Education, Medical. Mental
Health.
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1 INTRODUCAO

Em marco de 2020, com os niveis alarmantes de disseminacdo e de gravidade, a OMS
classificou 0 COVID-19 como uma pandemia®. No Brasil, o primeiro caso foi registrado em 25
de fevereiro de 2020 e, até o presente momento, pouco mais de trinta milhdes de casos e mais
de seiscentos mil Obitos foram notificados?;, enquanto na Bahia, o atual registro é de
aproximadamente 1,4 milhGes de casos e mais de vinte e nove mil dbitos®. Diante desse cenario,
medidas de distanciamento social — uso de mascara, distancia espacial entre o individuo e outras
pessoas, quarentena e o auto isolamento — foram implementadas em todo o mundo para “achatar
a curva” de disseminagdo*®. Desde entdo iniciou-se uma mudanca importante na maneira como
vivenciamos a educacéo e de como entendemos 0s meios de ensino. A educacdo remota virou
uma realidade de qualquer estudante, e as escolas superiores tiveram que aprimorar seus
métodos de ensino, fornecendo embasamento e atividades de aperfeicoamento individual aos
seus professores para que conseguissem enfrentar a altura o desafio imposto a eles®.

Mesmo apos o arrefecimento da pandemia, com o retorno das atividades praticas, o modelo de
educacdo ndo continua 0 mesmo, e vivenciar essa mudanca significa documenta-la, e a partir
disso, entender como ocorreu esse retorno. Ainda importa saber como estava o grau de
expectativa dos alunos, como eles vivenciaram esse momento, o que desejavam e se o que foi
contemplado na realidade atual se aproximou ou ndo dessa expectativa.

Em consequéncia a implementacéo de distanciamento social, as faculdades encurtaram o tempo
de praticas em campo, preservando os objetivos de aprendizado, conteudos e avaliacdes —
mantidos no meio virtual’. A American Association of Medical Colleges (AAMC), decretou
que os estudantes de Medicina ndo deveriam estar envolvidos em atividades que
proporcionassem um contato direto com pacientes, para evitar um agravamento da
disseminagdo do virus e também para poupar equipamentos de protecdo individual (EPI’s)*.
Em contrapartida, voltar as praticas ambulatoriais em meio a pandemia, faz com que os
estudantes apliquem seus conhecimentos médicos em situacOes reais®, adquirindo mais
experiéncia para a futura profissdo. Além disso, o discente do internato médico esta a poucos
passos de sua graduacdo, o que faz com que ele ja tenha, em parte, conhecimento pratico para
atuar no cenario de saude & Em meio a essa dualidade, tem-se visto uma enorme angUstia por
parte do académico de Medicina, que questiona o seu papel clinico na pandemia do COVID-19
e também sofre as consequéncias de meses sem a vivéncia pratica da futura profissao®1°.
Diante da necessidade de entender os aspectos psicopedagdgicos que envolveram o retorno dos

académicos de Medicina aos atendimentos em ambulatério em tempos de pandemia, propde-se



essa pesquisa como uma maneira de preencher essa lacuna, e a fim de analisar as expectativas
e sentimentos dos estudantes de Medicina de uma faculdade particular acerca da volta as
praticas ambulatoriais pos-interrupcao dos estagios clinicos devido ao COVID-109.

Portanto, objetivando entender como todos os aspectos discutidos acima, principalmente sob a
Gtica discente, se desenrolaram no contexto do ambulatério médico assistencial, € que se propde
esse estudo, no qual se busca abordar e entender as particularidades emocionais dessa
populacdo. Conhecer os sentimentos que permeiam o estudante de Medicina em uma situacdo
icobnica como essa, fard com que o suporte emocional aos discentes seja mais eficaz,

amenizando os danos a saude mental.



2 OBJETIVOS

2.1 Geral:
Conhecer a esfera educacional e psicossocial que envolve o retorno aos atendimentos pelos
estudantes de Medicina do 6° ao 12° periodos no ambulatorio-escola de uma faculdade de

Medicina particular dentro do quadro pandémico por Sars-Cov-2.

2.2 Especificos:

2.2.1 Constatar entre 0s estudantes, 0s sentimentos que permearam a volta a pratica clinica
ambulatorial;

2.2.2  Verificar o aprimoramento dos conhecimentos médicos em meio ao isolamento social;

2.2.3 Averiguar se esse modelo educacional atual conseguiu suprir as expectativas positivas
depositadas pelos estudantes;

2.2.4 ldentificar as necessidades relacionadas a saude mental dos estudantes de medicina

nesse periodo pandémico.



3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 0 Covid-19

Em dezembro de 2019, a Doenca Coronavirus 2019 (COVID-19) foi relatada pela primeira vez
em Wuhan, China; caracterizada por sintomas semelhantes & pneumonia®t. A maioria das
pessoas infectadas com o virus COVID-19 tem doencas respiratérias leves a moderadas e se
recupera sem precisar de tratamento especial. Pessoas mais velhas e com problemas médicos
subjacentes, como doencas cardiovasculares, diabetes, doencas respiratorias crénicas e cancer,
sd0 mais propensas a desenvolver doencas graves!’?. A doenca se alastrou de forma
espantosamente rapida e em 11 de margo de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude declarou-
a como uma pandemia mundial®®. A COVID-19 ¢ o terceiro maior surto de doenca respiratdria
em vinte anos relacionado ao coronavirus, que tem perturbado significativamente o equilibrio
socioeconémico em todo o mundo®. No Brasil, até o final de Abril de 2021, eram mais de

catorze milhdes de casos e mais de quatrocentos mil bitos notificados?.

3.2 Impactos da pandemia na saude publica

Sendo uma pandemia, acaba por afetar varios aspectos dos sistemas de salde e requer um
planejamento extensivo de suprimentos, disponibilidade de recursos humanos e garantia da
sustentabilidade do sistema de sadde durante o pico e a duragdo da epidemia. A fim de controlar
a propagacdo da doenca, varias restricdes foram aplicadas, incluindo o fechamento de locais
publicos, como escolas e parques, interrupgdo de voos internacionais e transporte local, as
pessoas foram estritamente aconselhadas a ficar em casa e as cidades entraram em quarentena,
Diante desse quadro, a populacdo experimenta uma distor¢do dos habitos sociais e assisténcia
médica para pessoas e pacientes de todas as idades™®. Por fim, o colapso econdmico, esperado
na maioria dos paises, provavelmente envolvera os sistemas nacionais de salde, especialmente
departamentos e unidades ndo envolvidas em doencas de emergéncia e infecciosas, limitando a
experiéncia, 0s avancos e até mesmo o simples manejo de muitas doencas genéticas, congénitas
e cronicas, com graves efeitos sociais. Nos periodos de maior pico da pandemia, por exemplo,
alguns hospitais s6 admitiam pacientes afetados por cetoacidose diabética ou estado epiléptico
nas unidades de pediatria geral*®. Por fim, sdo esperadas algumas consequéncias positivas na
organizacdo e consideracdo dos sistemas de salde: 0s recursos econémicos para a medicinae a
prevencdo serdo maiores, mesmo no cenario dramatico de uma reducdo da producéo interna
bruta global. Ao mesmo tempo, espera-se que as recomendacdes provenientes da medicina
baseada em evidéncias sejam seguidas de forma mais voluntéria, e declara¢@es nao cientificas,

tais como aquelas provenientes de movimentos antivacinacio, rejeitadas com mais forca®®.



3.3 Impactos da pandemia no ensino médico

No ambiente académico, com a evidéncia da contaminacdo generalizada, varios locais de
treinamento clinico comecaram a tirar os alunos de suas fungdes clinicas, tanto para protegé-
los quanto para preservar o quantitativo de EPI'". Fazendo um apanhado histérico, os rodizios
hospitalares hd muito servem como peca central da educacdo médica, mas o distanciamento
social e a disponibilidade de equipamentos de protecédo individual exigem que eles tenham uma
aparéncia diferente nos dias de hoje. Entretanto, no cenario pandémico, equipes menores e
contato limitado com pacientes potencialmente contagiosos, sob a influéncia de COVID-19,
podem beneficiar o aluno e o paciente. O ensino remoto usando plataformas virtuais pode
permitir que um maior nimero de alunos participe do cuidado da populagdo com achados raros
ou interessantes sem sobrecarregar o espaco*®°. Em contrapartida, embora essa transicio tenha
sido viavel para cursos baseados em palestras e discussdo em grupo, em cursos com laboratérios
e outras experiéncias de aprendizagem tradicionalmente presenciais, como Medicina, € muito
mais desafiador se adaptar a um formato virtual'’. Sabendo que o aprendizado desse curso se
baseia no paciente, as consequéncias desse afastamento foram sentidas. Em uma pesquisa
realizada na Libia com 3.348 discentes de Medicina, a maioria dos entrevistados relataram que
a pandemia afetou o cronograma do programa de treinamento clinico, enquanto muitos
concordaram que o COVID-19 tinha afetado seu fisico, social, e bem-estar mental, assim como

sua capacidade intelectual de aprender®?.

3.4 Impactos da pandemia na satide mental do estudante de Medicina

O rapido espalhamento do Covid-19 gerou quadros de ansiedade em todo o mundo e levou 0s
individuos a apresentarem transtornos de salide mental?®. Segundo o DSM-5, o transtorno
depressivo € caracterizado pela presenca de humor triste, irritdvel ou vazio, junto a alteracfes
cognitivas e somaticas que afetam a capacidade funcional de um individuo. Enquanto que a
ansiedade € definida como a antecipacdo de uma ameaca futura, sendo muitas vezes
acompanhada de tensdo muscular, vigilancia excessiva e comportamentos evitativos?t. Embora
as medidas restritivas sejam eficazes na contencdo do virus, surgiram preocupac@es sobre o
impacto psicologico na populacdo e principalmente em individuos mais susceptiveis a
desenvolver transtornos mentais??>, como os trabalhadores da saide?® e estudantes de
Medicina?*. Uma recente meta-analise mostrou uma prevaléncia de estresse de 29,6%,
ansiedade de 31,9% e de depresséo foi de 33,7% durante a pandemia?®.

A ansiedade por parte dos académicos se da por diversos motivos: medo da doenca que por

muito tempo foi pouco conhecida®, omissdo de informagdes por parte das autoridades?®, a



perda da liberdade pessoal, mudancas repentinas e impossibilidade de planejamento futuro e
distanciamento social, juntamente com a preocupacdo com a propria saude e a de parentes e
conhecidos?’, além do questionamento sobre o papel clinico perante a pandemia e o sofrimento
de consequéncias de meses sem a pratica médica®!°. Embora algumas escolas médicas tenham
proibido os alunos de qualquer interacdo com o paciente, conforme fora recomendado pela
American Association of Medical Colleges (AAMC), privando os alunos de uma parte
fundamental de seu curriculo, outros alunos foram recrutados para funcdes em hospitais para
neutralizar a sobrecarga do sistema de saude?. Além disso, fatores curriculares, como
aprendizagem online, podem promover angustia e esgotamento entre estudantes de Medicina e
podem estar contribuindo para a ansiedade?®, de modo que Lin et al.*® encontrou em seu estudo
uma diminuicdo gradual do nivel de ansiedade ao passar dos semestres, a medida que a

responsabilidade perante a pratica médica também aumenta.



4 METODOLOGIA

4.1 Desenho de estudo

Trata-se de um estudo observacional tipo transversal descritivo.

4.2 Periodo de Estudo: Junho de 2021 a Margo de 2022.

4.3 Populagédo / Amostra
Se trata de uma amostra de conveniéncia e de um corte transversal. Foram convidados todos o0s

académicos de Medicina do 6° ao 12° semestres de uma faculdade particular de Salvador, Bahia.

4.4 Critérios de inclusdo
Discente matriculados regularmente no 6°, 7°, 8°, 9°, 10°, 11° e 12° semestres.

4.5 Critérios de exclusao

Foram excluidos os questionarios respondidos de maneira incompleta.

4.6 Instrumento de coleta de dados

Os dados foram coletados através de Questionario (apéndice A) enviado aos e-mails dos
estudantes de Medicina do 6° ao 12° periodo.

Foi construido um banco de dados com as variaveis necessarias para responder a pergunta
investigativa. O questionario direcionado aos alunos foi composto de dezesseis questdes
(conforme descrito no topico que retrata as variaveis eleitas), composto de uma questdo para
identificar o semestre do discente, uma questdo para informar o género com o qual se identifica
e quatorze questdes, com cinco alternativas cada, representando uma escala Likert de valores
que vao de “Muito pouco” (1), “pouco” (2), “neutro”(3), “muito” (4) a “Muitissimo” (5). Foi

utilizado o programa Formularios Google®.

4.7 Variaveis
e Semestre;
e Género;

e Ansiedade com a volta as praticas;



e Manutencao dos conhecimentos académicos durante o periodo de isolamento social da
pandemia;

e Graduacdo do preparo técnico para retorno as praticas ambulatoriais em Pediatria;

e Explanacdo das normas de biosseguranca pela instituicdo de ensino;

e Expectativas positivas e negativas em relacdo a volta ao ambulatério de Pediatria;

e Medo e/ou receio com a volta as praticas ambulatoriais;

e Graduagdo das experiéncias positivas e negativas vivenciadas no retorno a pratica;

e Sentimento perante a formagdo como médico generalista.

4.8 Plano de andlise estatistica

Utilizou-se o programa estatistico IBM-SPSS (Statistical Package Social Sciences) versdo 23
para Windows para armazenamento, processamento e analise dos dados. Variaveis categoricas
foram descritas por meio do calculos de frequéncias simples (N) e relativas (%). Para variaveis
continuas, foram utilizados os parametros da estatistica descritiva adotando-se as medidas
usuais de tendéncia central (Média e Mediana) e de dispersdo (Amplitude, Variancia, Desvio-
Padrdo, intervalo interquartis e Coeficiente de Variacdo) variando em funcdo da normalidade
dos dados. Normalidade sera avaliada pela analise de histograma e teste de Shapiro-Wilk. A

escala Likert foi analisada tanto como variavel categérica, como numérica.

4.9 Aspectos Eticos

O atual projeto obedeceu aos principios de éetica em pesquisa estabelecido pela Resolugédo
466/12 do Conselho Nacional de Satde (CNS). Foi encaminhado e aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Escola Bahiana de Medicina e Salde Publica, CAAE:
48000021.5.0000.5544, sob 0 nimero 5.023.803.



5 RESULTADOS

O presente estudo buscou conhecer e descrever os aspectos educacionais e psicossociais que
englobaram os académicos do 6° ao 12° periodo de uma faculdade particular de Medicina. Dessa
forma, estimou-se uma populagdo de 400 estudantes, dos quais 160 discentes responderam o
questionario, sendo 110 (68,8%) do género feminino, ninguém se identificando como género
“outro”. Entre os que responderam, a maioria se encontrava entre o 6° € o 7° semestre (56,9%)
do curso de Medicina. A Tabela 1 descreve como se distribuiu os participantes da pesquisa,
com relacdo ao semestre que cursava no primeiro semestre de 2021 e ao género com o qual se

identifica.

Tabela 1 — Caracteristicas dos Participantes. Out-Nov. 2021 — Salvador — BA.

Variaveis N %
Semestre
6° semestre 32 20,0
7° semestre 59 36,9
8° semestre 21 13,1
9° semestre 13 8,1
10° semestre 5 3,1
11° semestre 13 8,1
12° semestre 17 10,6
Género
Feminino 110 68,8
Masculino 50 31,3
Total 160 100,0

Ao utilizar o teste de Shapiro-Wilk para avaliar a normalidade de distribuicdo, confirmou-se
ser uma distribuicdo normal e utilizou-se a media com desvio padrdo (DP). A Escala Likert, ao
ser analisada como varidvel numérica, demonstra valores médios altos quando questionados
sobre ter valido & pena retornar ao campo de estagio, mesmo em condigdes atipicas (4,90 — DP
+ 0,38); se a instituicdo instruiu adequadamente quanto as normas de biosseguranca antes do
retorno as atividades praticas (4,2 [+1,05]) e sobre se sentirem seguros e preparados, baseados
em sua prética, para se tornarem médicos generalistas (4,02 [ £ 0,99]). Entre as variaveis com

menor valor médio de Likert, tem-se a manutengdo dos conhecimentos académicos ao longo do



periodo de isolamento social da pandemia (2,67 [ = 1,08]) e o preparo técnico para retornar as
praticas (2,69 [+ 1,12]). A Tabela 2 descreve as médias e desvios padrdes dessas e de outras

variaveis pesquisadas.

Tabela 2 — Média (DP) das variaveis Likert avaliadas pelo Formularios Google®. Out-Nov.
2021 — Salvador — BA.
Variaveis Média Desvio Padréo (%)

Manutencdo dos conhecimentos académicos durante o
periodo de isolamento social 2,67 1,08

Preparo técnico para retornar as préaticas

2,69 1,12
Medo e/ou receio antes do retorno as atividades

3,17 1,35
Ansiedade com a volta as praticas

3,29 1,30
Realidade apés primeiras semanas de rodizio
correspondendo as expectativas que tinha antes do inicio 3,53 1,05
Segurancga e preparagdo, em ambiente atipico, para se
tornar um medico generalista

g 4,02 0,99

Boa instrugdo das normas de biosseguranca pela
instituicéo 4,20 1,05
Retorno véalido aos campos de pratica mesmo em
condicdes atipicas 4,90 0,38

Autoras da pesquisa: Maria Luiza Magalhdes de Rezende e Carolina de Godoy Almeida.

Ao ser analisada como variavel categorica, a Escala Likert mostra frequéncia (%) alta nas
categorias “Muito” (4) e “Muitissimo” (5) (68,1%) quando os estudantes foram questionados
sobre suas expectativas positivas superarem as negativas antes do inicio das atividades praticas.
Concomitantemente, as experiéncias positivas que 0s estudantes tiveram apds as primeiras
semanas de inicio do rodizio corresponderam as expectativas positivas prévias para 80,1% dos
discentes (Figura 1).



De maneira contraria, 66,3% dos pesquisados relataram que suas expectativas negativas
superavam as positivas “Muito pouco” e “Pouco”. De maneira correspondente, apos as
primeiras semanas nos campos de estagio, 80% dos discentes afirmaram que as experiéncias

negativas ndo foram muito significativas, ndo superando as experiéncias positivas (Figura 2).

Figura 1 — Expectativas positivas antes versus experiéncias positivas apos o inicio das
atividades praticas. Out-Nov. 2021 — Salvador — BA.
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Figura 2 — Expectativas negativas antes versus experiéncias negativas apos as atividades
praticas. Out-Nov. 2021 — Salvador — BA.
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Na Figura 3, observa-se que, ap0s as primeiras semanas em campo de estagio, 86,2% dos
estudantes relataram que o aumento do medo e/ou receio ocorreu muito pouco ou pouco.
Enquanto 3,8% relataram aumento desses sentimentos. Dez porcento dos académicos se

mostraram neutros.

Figura 3 — Aumento do medo e/ou receio sentido pelos estudantes apos as primeiras semanas
de rodizio. Out-Nov. 2021 — Salvador — BA.
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6 DISCUSSAO

Esse € um estudo que buscou avaliar como se deu o retorno dos estudantes de uma faculdade
particular de Medicina, em Salvador, Bahia, as praticas ambulatoriais, depois do quadro
pandémico causado pelo COVID-19. Para além disso, buscou-se entender os sentimentos que
perpassaram os académicos nesse momento turbulento, tendo em vista que a satde mental é um
tema relevante quando se trata do estudante de Medicina®?4 Os resultados encontrados
chamam atencédo para a ansiedade e 0 medo que afetavam os estudantes antes do retorno as
atividades praticas com dados médios que demonstram que a 0s estudantes apresentavam um
score médio na escola likert proximo da neutralidade com médias de 3,29 (+ 1,30) e 3,17 (%
1,35) respectivamente. Ja o valor médio da varidvel relacionada a validade do retorno ao
ambulatorio em condigdes atipicas se aproxima a 5 (4,9 [+ 0,38]), o que significa que a maioria
acredita que foi muitissimo satisfatorio a volta das praticas ambulatoriais. Em relacdo as
condicBes de aprendizagem nesse cenario, pelas respostas ao questionario, observa-se que o
valor médio das respostas aponta que esses estudantes consideram que o ensino ofertado foi

capaz de os preparar de maneira muito eficiciente para o exercicio da medicina generalista.

A Educacdo em Saude é um dos trés eixos das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN) de
2014 para os cursos de graduacdo em Medicina no Brasil, nela enfatiza-se a interrelacdo do
estudante com equipes multidisciplinares em campos de prética, incorrendo na socializacdo do
conhecimento tedrico com o grupo de trabalho e com a prépria comunidade!. Em um contexto
pandémico, no qual as praticas médicas académicas foram suspensas®2, foi preciso buscar novos
meios de ensino e recursos que suprissem, de alguma forma, o que é proporcionado pela
vivéncia ambulatorial. Assim, visando amenizar as perdas advindas das mudancas curriculares,
notam-se faculdades, como a Universidade de S&o Paulo (USP)** e a Escola Bahiana de
Medicina e Satde Publica (EBMSP)3* adquirirem licenga de um servico de biblioteca virtual
como forma de proporcionar aos seus alunos um maneira de se atualizarem, minorizando o
déficit de aprendizado. Entretanto, o presente estudo demonstra que a méedia dos estudantes
apresentou pouca (2,67 [+ 1,08]) atualizacdo dos seus conhecimentos durante o periodo de
isolamento social. Assim, questiona-se se mesmo com investimentos tecnoldgicos e o
surgimento de diversos cursos e congressos online®, esses académicos tiveram n&o s6 boas
condicdes de internet e ambientagdo propicia ao estudo®, mas também salide mental necessaria

para aprimorar os conhecimentos médicos.



Os dicentes relataram pouco ou muito pouco (86,2%) aumento do medo e/ou receio apds
algumas semanas nos campos de pratica. E interessante observar que os estudantes de Medicina
buscam um papel social relevante para a pratica médica®'%®, e o retorno aos estagios pode ter
sido benéfico para esses estudantes, ndo s6 para fins académicos, como também para a salde
mental desses individuos?. Isso porque o ensino on-line ndo parece ter sido capaz de abarcar
todas as competéncias necessarias ao medico generalista, tendo em vista que muitas dessas
competéncias s6 sdo possiveis de serem adquiridas com a pratica, com o ato de fazer, ndo sendo
possivel serem substituidas por sessdes remotas®23>3’. Sequindo essa linha de raciocinio, o
MEC preconiza que o curso de Medicina, bem como outros cursos da area de salde, contenham
em sua grade curricular um grande percentual de carga horaria no modelo presencial,
restringindo, no caso do curso Medicina, esse quantitativo para apenas vinte porcento®e.
Durante a pandemia, essa grade curricular teve que ser drasticamente modificada para se
adaptar as limitagdes impostas pelo COVID-19%2%, Assim, muitos desses estudantes que
responderam ao questionario do estudo tiveram seu primeiro contato face a face com o paciente
no retorno as atividades, o que explica o pouco medo, a alta expectativa e a confianca de que
naquele contexto de ensino, o aprendizado seria suficiente para a formacdo generalista que €

exigida ao se formarem.

Foram muitas as adaptag0es realizadas no curso de Medicina para abarcar a nova realidade de
ensino hibrido ou, em muitos casos, apenas remoto®. E apds o retorno, novas adaptacoes
continuaram a ser feitas. Mesmo com os investimentos tecnoldgicos realizados, o uso de
metodologias de ensino atuais e treinamento e atualizacdo do corpo docente para que se
conseguisse de alguma forma tentar suprir a falta da atividade presencial, nota-se que em geral
os estudantes referem maior dificuldade de concentragio frente a tela do computador® e ha uma
dificuldade para se adaptar a um aprendizado autodidata®. Em contrapartida, o uso da
telemedicina, bem como o desenvolvimento dessas novas habilidades de comunicagéo advindas
da telessatide e do cuidado com auséncia de contato fisico foi uma ganho importante’. Outro
ponto positivo foi o crescimento e aumento da acessibilidade a cursos, simp0sios e congressos
online, inclusive nacionais e internacionais, que antes nao seriam acessiveis a tantos estudantes.
As sessOes remotas permanecem sendo muito utilizadas, mesmo com o retorno parcial ao

modelo presencial, por sua praticidade e economia do tempo de viagem*°.

No ambito da saide mental, observou-se alguns estudos que descrevem aumento expressivo

entre os estudantes de Medicina e profissionais da saude de quadros leves a graves de ansiedade



desde o inicio da pandemia?®, principalmente se comparado a antes dela*!. Nota-se também em
outro estudo Harries et al. que aqueles discentes que permaneceram fora da linha de frente
apresentam um sentimento de culpa e inaptiddo*!, apesar de a maioria deles concordar com o
cancelamento das atividades préaticas. Esse mesmo estudo ainda traz um relato desses estudantes
sobre a disposicdo dos mesmos de correr o risco de se contaminar com COVID-19 em prol da
volta as praticas*, inclusive porque concordavam que estavam expostos a contrair o virus de

uma forma ou de outra. Esses dados vdo de encontro com os encontrados no estudo atual.

Sabidamente os estudantes de Medicina sdo uma populagdo vulneravel, conhecidos por
apresentar taxas mais altas de depresséo e ideacao suicida®?. Além disso, s30 menos propensos
a procurar apoio*. No estudo de Sophie et al., foram utilizadas algumas estratégias, como
pratica de atividades fisicas, para manter a saude fisica e mental dos estudantes de Medicina
durante o periodo de isolamento social®®, entretanto, apesar das tentativas, a maioria dos relatos
foram de que a pandemia diminuiu a capacidade mental de aprender!! e de desenvolver

habilidades*!, além de ter aumentado consideravelmente o tempo em frente as telas®.

No contexto do estudo recente, percebe-se que foi grande (68,1%) o numero de académicos que
tinham expectativas positivas e quase nenhuma negativa antes do retorno as praticas. Em
concordancia, apés o inicio da agenda presencial, eles relataram poucas ou nenhuma
experiéncia negativa com a volta (3,8%). Esse resultado pode estar correlacionado a ansiedade
que sentiam em relagéo & sua formacdo médica®, demonstrando como consideram a atividade
pratica essencial nesse preparo. Outro ponto que pode ter influenciado positivamente na
ansiedade foi o aparente sucesso — relatado no estudo — da instituicdo académica ao instruir as
normas de biosseguranca, e possivelmente, os incrementos tecnolégicos adicionados ao
ensino®® e as mudangas curriculares propostas (ensino hibrido, biblioteca virtual, simulagdes

realisticas)*.

E questionavel, em &mbito mundial, o sucesso das instituicGes de ensino superior na tentativa
de suprir a agenda presencial, visto que a pandemia foi vivenciada de maneira diferente mundo
a fora, implicando em condicdes dispares de aprendizado®. Algumas faculdades de Medicina
aparentemente ndo tiveram sucesso no ensino remoto, é o que demonstra alguns estudos**°,
acarretando em estudantes que gostariam de extender a sua formagdo em um ano se fosse
possivel. Outro ponto a se considerar é que o presente estudo foi feito em uma realidade de

ensino particular, fazendo-se necessario mais pesquisas na area que englobem instituicGes



publicas e que avaliem a qualidade do ensino remoto nessas universidades, que é dispare em
relagdo ao analisado. Um estudo realizado no México* mostrou que 46% dos estudantes de
ensino superior eram propensos a terem rodizios virtuais, enquanto apenas 22% relatou o
mesmo no ensino publico, isso muito provavelmente pela dificuldade desses discentes de escola
publica em ter acesso a uma internet de qualidade e computadores. Segundo o Censo 20194,
as matriculas em cursos a distancia em instituicbes de ensino superior privadas superavam as
matriculas para cursos presenciais, demonstrando provalmente um investimento maior dessas

empresas nos cursos remotos.

Como limitagdes, esse estudo pode ter tido seus resultados influenciados pela realidade do
ensino particular, o que ndo descarta a validade desses achados, porém em algum grau pode se
distanciar da realidade nacional, principalmente do ensino plblico®. Além disso, vé-se uma
prevaléncia menor da participacdo de alunos mais avangados no curso, implicando em respostas
advindas daqueles periodos que, antes da pandemia, ainda ndo tinham vivenciado fortemente o
ambiente ambulatorial, o que poderia acarretar em uma carga naturalmente maior de
ansiedade?®*’ e expectativas positivas. A pesquisa também foi limitada a uma divulgagao via
e-mail, o que provavelmente tornou mais seletivo o acesso ao questionario, diminuindo o
quantitativo esperado. Assim, torna-se mais dificil a generalizacdo dos achados, visto que 0
estudo ocorreu em apenas uma instituicdo. Outro aspecto a ser considerado € que, por se
tratarem de questBes delicadas e pessoais, que envolviam o ambito psicossocial, os alunos
podem nédo ter se sentido completamente a vontade para responder — a despeito do anonimato
—, isso porque estudantes de Medicina tendem a ter dificuldade de acessarem seus

sentimentos*>42,



7 CONCLUSAO

Conclui-se entdo que a esfera educacional e psicossocial dos estudantes de Medicina de uma
faculdade particular sofreu impactos negativos devido ao quadro pandémico por Sars-Cov-2
determinando consequéncias como o isolamento social, dificuldades para manutencdo dos
conhecimentos médicos e o afastamento das préaticas clinicas. Notou-se que apesar das
mudancas na grade curricular com implantacdo do ensino hibrido os estudantes tiveram
dificuldades para se adaptar a elas, 0 que demonstra o papel fundamental das atividades préaticas
no curso de Medicina. Apesar dessas dificuldades e de suas consequéncias imediatas, 0
sentimento positivo dos discentes ao serem questionados sobre o qudo se sentiam preparados
para exercer a profissdo demonstrou segurangca com o que foi ofertado pela instituicdo de
ensino. Dentro do mesmo espectro, os discentes sentiram que suas expectativas positivas foram
contempladas com sucesso pelas experiéncias praticas e consideraram muito ou muitissimo
valido, mesmo em condigdes atipicas, a volta ao ambulatdrio assistencial. Diante de todo esse
contexto adverso, esse estudo permite compreender algumas das necessidades relacionadas a
salde mental dos estudantes de Medicina, que demonstraram terem sofrido as consequéncias
psicolbgicas e académicas de um periodo pandémico e do distanciamento social. Por fim, a
presente pesquisa abre portas para, em um breve futuro, serem desenvolvidas estratégias que
contemplem a monitorizacéo, o cuidado e assisténcia a salde mental do estudante de Medicina,
gue mesmo com o retorno semi-presencial, ainda é muito afetado pela pressao interna e externa

acarretada pelo curso escolhido.
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O AMBULATORIO MEDICO ASSISTENCIALE A
PANDEMIA COVID-19: RECONHECENDO A
NOVA REALIDADE EDUCACIONAL E OS
SENTIMENTOS DOS DISCENTES.

*QObrigatdrio

TERMO DE
CONSENTIMENTO
LIVREE
ESCLARECIDO
(TCLE)

Vocé estd sendo convidado(a) a participar da pesquisa intitulada "0 AMBULATORIO
MEDICO ASSISTENCIAL E A PANDEMIA COVID-19: RECONHECENDO A NOVA REALIDADE
EDUCACIONAL E OS SENTIMENTOS DOS DISCENTES".

Antes de decidir participar, & importante que entenda o porqué de a pesquisa estar senda
reglizada e o que a envolve.

Por favor, dedique um tempo para ler cuidadosamente as informagdes seguintes.
Pergunte-nos se houver qualquer coisa que ndo esteja clara ou se voceé precisar de mais
informacgdes. Utilize o tempo gue for necessario para decidir se deseja ou ndo participar
do estudo.

0 estudo pretende conhecer a esfera educacional e psicossocial gue envolve o retorno
ans atendimentos pelos estudantes de Medicina da sua Faculdade, envolvendo os
discentes do 6% ao 12? periodos, da Escola Bahiana de Medicina e Saude Publica, dentro
do guadro pandémico pelo Sars- Cov-2.

Mais especificamente, neste questionario, iremos avaliar, entre vocé e os seus pares, as
expectativas e sentimentos que permeiam e permearam a volta a pratica clinica
ambulatorial. Esta pesquisa consta de dezesseis questdes. Como foi dito anteriormente,
vocé ndo é obrigado a participar da pesquisa. E se for de sua vontade ndo fazer parte
dela, ou se resclver desistir, e quiser retirar sua contribuigdo, vocé podera sair a qualquer
momento da pesquisa, sem se desculpar. Isso ndo afetara seu relacionamento com os
pesquisadores envolvidos, nem o decorrer de suas matérias do semestre e nem no
restante do curso de sobremaneira. Portanto, sinta-se a vontade de recusar a participar,
se assim o quiser.

Entretanto sua participag&o nos é valiosa, pois s0 com a colaboracdo de voluntarios
como voecé e outros conseguimos entender melhor o cendrio em que estamos vivendo,
podendo dessa forma propor novos modelos de atividade, bem como agdes pedagogicas
que sejam coerentes com as novas mudancas atuais. O questiondrio ao qual vocé serd
submetido pode ser respondido em aproximadamente oito minutos & ndo requer a
identificagéo do participante, sendo portanto, andnimo, além disso, todas as informacgoe:
coletadas serdo mantidas em sigilo. O dnico dado mais sensivel em relagdo a
possibilidade de identificagdo gue teremos gue solicitar @ o seu sexo de identificagéo e
semestre que estd cursando no momento em que estiver respondendo o questionario.
Ao término deste estudo, as conclustes da pesquisa terdo como finalidade a confecgao
de um artigo para publicacdo em periddico além de ser o Trabalho de Conclusdo do Curs
de Medicina da discente Maria Luiza Magalhdes de Rezende. Os investigadores n&o sera:
remunerados para a realizacdo desse estudo, assim como vocés, os participantes da
pesquisa, que serdo voluntdrios, portanto ndo receberdo remuneragdo pela sua
participacdo.

Sabe-ge de antemio gue toda e qualquer pesguisa apresenta risco aos participantes
(Resolucdo 466/12 do CNS), entretanto essa pesquisa apresenta um risco minimo, talvez
de causar a vocé um desconforto psiquico ao responder algumas questdes devido a
possibilidade de recordac@es indesejadas, ou de se sentir constrangido em algum
momento. Contudo esse risco pretende ser minimizado, pelo anonimato e por poder
responder em local privado, longe dos olhos de outrem. Entretanto, comao ja dito
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anteriormente, os beneficios potenciais dessa pesquisa suplantam esses riscos, ao nos
possibilitar conhecer melhor o aspecto psicopedagégice da populagdo alvo, permitindo
que entendamos os sentimentos que permeiam o estudante de Medicina em uma
situacdo iconica como a pandemia, podendo fazer com que o suporte emocional aos
discentes seja mais eficaz, amenizando os danos & salde mental.

Esse projeto tem como coordenadora a Prof®. Carolina de Godoy Almeida, qualguer
divida que lhe ocorra ao decorrer deste estudo, vocé podera contatar a profissional pelo
telefone (71) 98789-5623 ou pessoalmente no Centro Médico Bahiana, &s quintas-feiras ¢
sextas-feiras, no horario das 13h &s 16h, localizado na Av. D. Jodo VI, 274 - Brotas -
Salvador - BA — CEP: 40290-000, além do e-mail: carolinaalmeida@bahiana.edu.br; outro
contato possivel para esclarecimentos e ajuda € a discente Maria Luiza Magalhdes de
Rezende, pelo telefone (71) 98167-6174 ou e-mail institucional:

marigrezendel 8.2@bahiana.edu.br.

Ao clicar no botdo “li @ concordo em participar”, vocé declara que foi esclarecido(a) sobre
o que se trata & pesquisa, que suas davidas foram sanadas e que sua participagio no
estudo & voluntaria. Vocé receberg, se assim o quiser, uma copia do guestiondrio e do
TCLE no seu e-mail. Caso ndo concorde em participar, clique em “ndo concordo em
participar”, gque vc serd guiado para o fim do questionario e entdo é sd fechar a pagina e
seu navegador.

Em caso de divida quanto a condugdo ética do estudo e os seus direitos, entre em
contate com o Comité de Etica em Pesquisa da EBEMSP. Endereco: Avenida Dom Jodo VI,
ne 274

- Brotas (ao lado do Salvador Card) - Salvador — BA; CEP: 40.285-001; Telefone: (71)
2101-1921.

1.  Sobre o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE): *

Marcar apenas uma oval.

D Li e concordo em participar. Pular para a pergunta 2

C:' Mo concordo em participar.

Pular para a pergunta ?

Questionario

Responda as perguntas abaixo de forma andnima e mais sincera possivel.

As duas primeiras questdes tem como intuito conhecer o semestre e génerc dos participantes e
as guatorze questdes seguintes sdo dotadas de cinco alternativas cada, representando uma
escala "Likert” com os seguintes valores:

[

Muito Pouco
Pouco

- Meutro

. Muito

. Muitissimo
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2. Semestre cursado em 2021.1: *
Marcar apenas uma oval.
C_} 6% semestre

L J 7% semestre

( J 8 semestre

' ™
() 9° semestre

(:) 10° semestre

-
i ) 11° semestre

(_ ) 12° semestre

3. Com gual género vocé se identifica? *

Marcar apenas uma oval.

,r_\ -
) Feminino
o .

[ ) Masculino

g J QOutro

4. Vocé sentiu ansiedade com a volta as praticas? *

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo
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5. Vocé sentiu medo efou receio antes do retorno as atividades? *

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo

6. Suas expectativas positivas superavam as negativas antes do retorno? *

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo

7. Suas expectativas negativas superavam as positivas antes do retorno? *

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo

8. Vocé conseguiu manter os seus conhecimentos académicos atualizados durante o periodc
de isolamento social da pandemia? *

Marcar apenas uma oval.

Muito pouco Muitissimo
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9.  Vocé considerava bom o seu preparo técnico para retornar as praticas? *

Marcar apenas uma oval.
1 2 3 4 5

Muito Pouco Muitissimo

10.  Antes do retorno aos atendimentos, as normas de biosseguranga foram bem instruidas p

instituigao? *

Marcar apenas uma oval.
1 2 3 4 5

Muito Pouco Muitissimo

11.

Apos as primeiras semanas do rodizio, o seu medo elou receio diminuiu? *

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo

12.  Apos as primeiras semanas do rodizio, o seu medo elou receio aumentou? *

Marcar apenas uma oval.
Muito Pouco

Muitissimo
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13. A realidade vivenciada nas primeiras semanas de rodizio correspondeu as expectativas
(tanto positivas, quanto negativas) gue tinha antes do inicio do rodizio? *

Marcar apenas uma oval.

Muito pouco Muitissimo

14. Apos as primeiras semanas de rodizio, suas experiéncias positivas superaram as negativa

o

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo

15. Apo6s as primeiras semanas de rodizio, suas experiéncias negativas superaram as positiva

o

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo
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16. Apesar da pandemia, e dos campos de pratica atuais em uma situacao atipica, tentando ¢
adaptar a essa nova condigao, vocé acredita que tenha valido a pena o retorno as
atividades praticas? *

Marcar apenas uma oval.

Muito Pouco Muitissimo

17. Vocé considera que o retorno as praticas (junto as outras atividades curriculares), mesmc
nessas condigOes atipicas, esta te deixando seguro(a) e preparado(a) para ser um(a)
meédico(a) generalista? *

Marcar apenas uma oval.

Muito pouco Muitissimo

Este conteldo ndo foi criado nem aprovado pelo Google.
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ANEXO A

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESGUISA

Titulo da Pesquisa: O AMEBULATORIO MEDICO ASSISTENCIAL E A PANDEMIA COVID-19:
RECOMNHECEMNDO A NOVA REALIDADE EDUCACIONAL E OF SENTIMENTOS DOS
DISCENTES.

Pesquisador: CARCLINA DE GODOY ALMEIDA

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 43000021.5.0000.5544

Instituigdo Proponente: Fundagio Bahiana para Desenvolvimento das Ciéncias - FUNDECI
Patrocinador Principal: Financiamento Propric

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 5.023. 503

Apresentagio do Projeto:

O labio desempenha papel fundamental na percepgdo da beleza, com isso, & medida que a busca pela
estética tomou-se constante na sociedade, principalmente na populagdo femining, o aumento labial através
do presnchimento com acido hialurdnico passouw a ser um dos procedimentos mais procurados, promovendo
4 estética facial o aspecto de jovialidade e sensualidade apds sua realizagdo, & tornando com isso, a
harmonizagdo facial um procediments muito desejado pela sociedade. Discute-s2 na literatura qual a
proporcio labial considerada ideal e tida como a mais agradavel para a maicria da populagio, porém essa
analise de proporgdo envolve particularidades, como a influéncia cultural & as preferéncias pessoais de cada
individuo. Com isso, o conhecimento por parte do cirurgido-dentista acerca da anatomia da face e seus
tergos toma-se fundamental para que o procedimento seja realizado de forma segura e o resultado seja

satisfatorio para o paciente, evitando possiveis assimetrias e desequilibrios na harmonia da face.

Oibjetive da Pesguisa:

Objetivo Primario:

Conhecer a esfera educacional & psicossocial gue envolve o retormno as atividades praticas pelos estudantas
de Medicina do S0 ao 120 periodos de uma faculdade de Medicina particular dentro do quadro pandémico
por Sars-Cov-2.

Ohjetivo Secundario:

Enderego:  AVEMIDA DOM JOAD VI, 274

Balmo: BROTAS CEP: 40285001
UF- B4 Municiplo:  SALVADOR
Telefome: (71j2101-1521 E-mall; cep@bahianaeoubr
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a) Conhecer, entre o= estudantes, os sentimentos gue permearam a volta & pratica clinica;

b} Reafirmar o conhecimento/capacidade técnica para o atendimenio pratico;

¢} Entender s2 esse modelo educacional atual conseguiu supnr as expectativas positivas depositadas pelos
estudantes;

d} Compreender melhor as necessidades relacionadas 4 salide mental dos estudantes de medicina

Avaliagdo dos Riscos e Beneficios:

Essa pesquisa apresenta um risco minimo de causar desconforto psiguico ao responder algumas questies
devido & possibilidade de recordagdes indesejadas, ou de 52 sentir constrangide em responder alguma
questic. Esse risco. por sua vez, & minimizado, pois existe a possibilidade de marcar a alternativa "neutro”,
entretanto, havendo permanéncia do desconforto, o participante pode finalizar o questionaro a qualguer
momento & em caso de necessidade de suporte psicologico, podera ser encaminhado para o Micleo de
Atengdo Psicopedagogica (MAPF), para gue seja ofertado o suporte de firma adequado, além de manter
uma vigildncia desse aluno mais proxima para cbservar como ele vem evoluindo psicossocialmente.
Tamb€m ha risco de ndo aleangar o M previsto, por conta do ndo retorno dos questionarios online
devidamente respondidos e assim, ocasionar um menor impacto para os beneficiarios desse trabalho — com
dados com pouca significincia estatistica. Por fim, no que diz respeito & coleta de dados. & passivel de
coomer falha de sistema de coleta & armazenamento, ocasionando perdas. Em caso de algum dano
comprovadamente causado pela pesquisa o discente podera solicitar indenizagdo. e se houver quaisquer
custos provenientes da pesquisa ele sera ressarcido, conforme preconiza a resolugio 466/12 do Conselho
Macional de Salde. Todos os dados colhidos serdo considerados confidenciais e ninguém além dos

pesquisadorss terd acesso a estas informagdes.

Bensficios: Pretende- se com o estudo comegar entender os sentimentos que permeiam o discente de
Medicina em uma situagio iconica como a pandemia, podendo fazer com que o suporte emocional aos
discentes seja mais eficaz. amenizando os danos a salde mental. Além de publicagdo em artigo cientifico,
as conclusbes da pesquisa serdo apresentadas como frabalho final do curso de Medicina da pesquisadora

principal.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

1. Tipo de estudo/Desenho da pesquisa: Trata-se de um estudo observacional tipo transwversal descritivo &
analitico.

2 Local do estudo: faculdade particular de Salvador, Bahia.

Endersgo:  AVEMIDA DOM JORO VI, 274

Balmo: SROTAS CEP: 400235001
UF: BA Municiplo:  SALVADOR
Teletong:  (7112101-1521 E-mall: cepdibahiana sdubr
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3. Pericdo do estedo: Agosto (apds aprovagio do CEP) de 2021 a Margo de 2022,

4. Data prevista para inicio do estudo: 01/08/2021

5. Populagdo alvo do estuda: 480 Académicos de Medicina do So ao 120 periodas

8. Tamanho amostral do estudo: trata-se de uma amostra de conveniéncia e de um corte

transversal, serio convidados todos os académicos.

7. Tipo de dados: primarios

8. Coleta dos dados

2.1 Instrumento de coleta de dados: Os dados serdo coletados através de Questionario [apéndice A)
enviado aos e-mails dos estudantes. Composto de dezesseis questdes: uma questio para identificar o
semestre do discents, uma guestio para informar o género com o gual se identifica e quatorze gquesides,
com cinco alternativas cada, representando uma escala Likert de valores que w30 de "Muito pouco”™ (1) a
“Muitissimo™.

8.2 As Quesites :

- Ansiedade com a volta as praticas;

- Manuteng3o dos conhecimentos cientificos durante o pericdo de isolaments social da pandemia; -
Graduagdo do prepare técnice para retomo as praticas clinicas:

- Explanagio das normas de biosseguranga pela instituicdo de ensino antes do retoma:

- Expectativas positivas & negativas em relagic & volta s praticas:

- Medo elou receio com a volta as atividades praticas assistenciais:

- Graduacdo das experiéncias positivas & negativas vivenciadas no retomo 3 pratics;

- Sentimento peranta a formagie come madico generalista.

2.3 Forma de recrutamento da amostra - Serdo convidados todos o5 académicos de Medicina do 8o ao 120
pericdos de uma faculdade particular de Salvador, Bahia. Espera-se em fomo de 50% de adesio. O convite
& envio do questionario serdo feitos por e-mail sob responsabilidade da Pro-Reitoria de Pesquisa, Inovagio
e Pos-Graduagdo Stricto Sensu.

8.4 destinagio do material orfunde da pesquisa (tempo & guarda).

8.5 Critério de Inclusio: discente matriculados regularmente no 8o, To, 8o, Bo, 10e, 110 e 120 periodos.

8.6 Critério de Exclusdo: questionarios respondidos de maneira incompleta.

9. Tipo de analise dos dados: Sera feita analise descritiva de cada variavel e associagies enfre varaveis
utilizando o programa estatistico IBM-SPSS (Statistical Package Social Sciences) vers3o 23 para Windows

para armazenamento, processaments & analise dos dados.

Endersgo:  AVEMIDA DOM JOAD VI, 274

Balmo: SROTAS CEP: 40235001
UF: BA Municiplo:  SALVADOR
Telsfons: (71j2101-1821 E-mall;  capgbbahiana et b
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Consideragbes sobre os Termos de apresentagio obrigatoria:

Felha de rosto: anexada, totalmente preenchida, com data da assinatura 07/06/2021, assinado digitalmente
pelo Pro-Reitor de pesquisa e inovagio e Pos-Graduagdo sticto-Sensu

Cronograma: anexada, se contemnpla todas as etapas, ajustar a resclugio de pendéncdias.

Orgamento: anexado no valor de RS 505,00. Informa a fonte financiadora

TCLE: Manexado

Carta de anuéncia: anexada, assinada por responsavel institucional & com data de 02/08/2021
Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Apds reanalise bioética embasada na Res. 466/12 do CHNS/MS e documentos afins, as pendéncias

assinaladas no Parecer Consubstanciado de n® 4.848.118 foram devidamente sanadas.

Consideragies Finais a critério do CEP:

Diante do exposio, o CEP-Bahiana, de acordo com as atribuicies

definidas na Reenlugﬁu CMNS n® 468 de 2012 e na Morma Operacional n® 001 de 2013 do CHS, manifesta-se
pela aprmragﬁn deste protocolo de pesquisa dentro dos objetivos e metodologia proposta.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixoe relacionados:

Tipo Documenio Arquivo Postagam Autor Situagio
Informagies Basicas [PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_F | 22082021 Acsito
do Projeto ROJETO 1731231.pdf 14:38-36
Outros respostaaoparecer pdf 221082021 |CAROLINA DE Aceito

14:38:57 |GODOY ALMEIDA
Cutros questicnario.pdf 16/M0&2021 |CAROLINA DE Aceito
22:27:81 | GODOY ALMEIDA
TCLE ! Termos de |[termodeconsentimentolivresesclarecido. | 16082021 (CAROLINA DE Aceito
Assentimento pdf 2XITI2 | GODOY ALMEIDA
Justificativa de
Auséncia
Projete Detalhado /| projetodetalhado. pdf 16/082021 (CAROLINA DE Acsito
Brochura 22:27:08  (GODOY ALMEIDA
Investigador
Owtros termodeanuendcia. pdf 08Me/2021 (MARIA LUIZA Aceito
18:08:38 (MAGALHAES DE
BEFEMDE
Enderego:  AVEMIDA DOM JOAD VI, 274
Balmo: BROTAS CEP: 40785001
UF: BA Municiplo: SALVADOR
Telefone: (71)2101-1521 E-mall: capd@bahiana aoubr
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Contnuaclo do Pamcer: 5.023.503
Folha de Rosto folhadenosto. pdf 028ME2021 |MARILA LUIZA Aceito
18:47:55 |MAGALHAES DE
REFEMDE
Situagio do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagao da CONEP:
MNao
SALVADOR, 06 de Outubro de 2021
Assinado por:
Roseny Ferreira
[Coordenador{a))
Endersgo;  AVEMIDA DOM JOAD VI, 274
Balmo: SROTAS CEP: 40.235-001
LFF: BA Municiplo: SALVADOR
Talsfons: (712101-1521 E-mall: cepshbahiana egubr
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