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Avaliagao das atividades profissionais dos egressos da residéncia médica em

medicina intensiva pediatrica do Hospital Regional da Asa Sul, Brasilia-DF.

I. Introdugao

A residéncia médica desempenha um importante papel no treinamento e
ambientacdo do profissional. Além disso é ela que estimula a motivacdo para o
investimento nas carreiras académicas e a persisténcia na busca da educacdo continuada.

O periodo de formacdo de um médico no Brasil, qualquer que seja sua
especialidade, € um dos mais longos quando comparado ao das demais profissGes. Mesmo
desconsiderando o periodo antes da universidade, onde o aluno ja se dedica a um conjunto
de conhecimentos que sdo necessarios para sua entrada em boas instituices de ensino, a
formacao académica compreende no minimo seis anos.

Durante essa formag¢do, mesmo que as ambicdes pessoais ja levem a certa
preferéncia por determinadas areas, o conjunto de matérias promove o conhecimento
preponderantemente tedrico e generalista. Apos essa fase, ha a escolha da especialidade
médica a seguir, iniciando-se assim a fase da residéncia médica.

A historia da residéncia médica se inicia em 1848, quando a Associagdo Médica
Americana manifestou-se a favor de um sistema de educacdo baseado na utilizacdo da rede
hospitalar para o ensino, iniciando uma nova modalidade de formagao de profissionais na
area médica, valorizando mais o ensino da pratica clinica hospitalar e o treinamento
profissional em servico®’.

No Brasil, os programas de residéncia médica se iniciaram em 1944, no Hospital

das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo (USP), com os primeiros
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programas nas areas médicas basicas. Desde entao muito se modificou em termos de
regulamentagao e dreas abrangidas nos programas, entretanto, o que sempre foi nitido é a
sua importancia na formagao profissional.

A residéncia médica atualmente é regulamentada por lei, porém o que sempre a
caracterizou segundo Martins (2005) foi o fato de ser uma modalidade de pds-graduacdo
gue passou a ser sentida como necessidade pelo médico e na qual o mesmo traz duplicidade
em sua fungio ao desempenhar a fungio de estudante e trabalhador'’. E, atualmente, uma
triplicidade, uma vez que a grande maioria dos residentes desempenham uma carga horaria
extra-curricular como médicos contratados em outras instituicdes.

A escolha de uma especialidade e, portanto de um programa de residéncia é
muito subjetiva, e no caso da especializacdo em medicina intensiva, que é relativamente
nova e pouco procuradazz, ela geralmente permeia o gosto em se lidar com o paciente
grave, a tolerancia ao trabalho em regime de pIant6es20 , @ necessidade de atualizacao
constante e a capacidade de se lidar com tecnologias e tratamentos em evolugéos. E nesta
escolha, como na de qualquer outra especialidade, a visao da totalidade deste ramo, com
suas atribui¢des especificas, regime de trabalho e dinamicas de convivéncia em grupo so é
realmente apreendidos durante os cursos formacdo especificos.

Em meio a este cendrio é que foi criada em 1998 o programa de residéncia
médica em terapia intensiva pediatrica do Hospital Regional da Asa Sul. Daquela época,
guando o programa era formatado para um residente e com um ano de duracdo, ele se
renovou constantemente, sempre atendendo as necessidades de formacado dos profissionais

e as exigéncias do Ministério da Educacao.
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Hoje a residéncia médica abrange quatro vagas para formacdo num periodo de
dois anos, e com conteldo tedrico-pratico que abrange todos os conhecimentos necessarios
para se lidar com o paciente de uma unidade de terapia intensiva pediatrica e neonatal.

Este programa ja formou 39 médicos desde a sua criacdo até a décima primeira
turma, formada em janeiro de 2010, e agora, com 13 anos de existéncia persiste na busca
constante de aprimoramento e revisdo constante do seu papel frente a formacdes dos
profissionais.

Desta maneira, considerando-se que o objetivo esperado de um programa de
residéncia médica é a de fornecer orientacdo tedrica especifica e a oportunidade de
obtencdo de pratica suficiente para o bem desempenhar de suas fungdes, levando a
adaptacdo do aluno as suas atribuicdes especificas™, estimulando a carreira académica,
incentivando a pesquisaz'10 e moldando o formando para a constante busca de atualiza¢do
profissional na especialidade escolhida, nada mais desejavel do que a avaliagdo constante de
seus resultados’.

Entretanto, poucos trabalhos tém avaliado o impacto dos programas de
residéncia médica no futuro profissional de seus formandos, focando muitas vezes os
egressos das faculdades de medicina, e de outras dareas, porem sem abordar mais
especificamente o impacto dos cursos de especializacdo, no caso o programa residéncia
médica, no ambito profissional do médico. Menos ainda se pesquisou sobre a adaptacdo a
subespecialidade escolhida e a satisfagdo com a mesma.

Assim, sabendo-se que o perfil do profissional formado pelos programas de
Residéncia Médica ndo é definido apenas pelas necessidades de mercado, mas também
pelas caracteristicas de cada uma das instituicdes formadoras®, sua analise é ferramenta

importante para a melhoria dos préprios programas destas instituicoes.
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Além desde objetivo, a avaliagdo das atividades presentes de médicos retrata
também a realidade do mercado de trabalho no qual estdo inseridos, a necessidade de
aprimoramento técnico-cientifico e a satisfagdo com a atividade que exercem na

especialidade previamente escolhida.

Il. Objetivos

O presente trabalho tem por objetivo a avaliacdo das atividades profissionais dos
egressos da residéncia médica em medicina intensiva pediatrica do Hospital Regional da Asa
Sul, Brasilia-DF, quanto ao tipo de trabalho realizado apds a formacdo na subespecialidade,
realizacdo de educacao e atualizagcdo continuadas, dedicacdo as atividades académicas e a

producdo cientifica.
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Ill.Materiais e métodos

O projeto de pesquisa foi escrito em agosto de 2010, e submetido ao comité de
ética em pesquisas do Distrito Federal (CEP/SES-DF) com o numero de protocolo 365/10,
sendo aprovado em 04 de outubro de 2010.

A Pesquisa foi realizada entre outubro de 2010 e janeiro de 2011, caracterizando-
se por estudo de corte transversal e descritivo, sendo avaliados os médicos egressos do
programa de residéncia médica em medicina intensiva pediatrica, desde a sua fundagdao em
1998 até os que o concluiram no inicio de 2010, totalizando 39 profissionais.

O instrumento especifico para a coleta de dados foi um questionario auto
aplicavel (anexo 1), que foi entregue pessoalmente ou enviado por email para aqueles que
residem em outras cidades. Todos os questionarios foram acompanhados de informativo
com o conteudo e objetivo do trabalho, bem como com as orientacées de preenchimento
(anexo 2).

Para aqueles que receberem o questiondrio pessoalmente, foi também solicitado
o preenchimento do termo de consentimento esclarecido (anexo 3) e, para os demais, a
resposta as perguntas recebidas por email implicou no automdtico consentimento para

participacdo na pesquisa, como estava descrito nas orientacdes de preenchimento.
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Os questionarios respondidos, tanto manualmente como por email, foram
imediatamente desvinculados da identificacdo dos médicos pesquisados.

Todos os questiondrios apresentavam uma questdo descritiva e esta foi avaliada,
apos desvinculacdo da identificacdo do pesquisado, pela psicéloga da Unidade de Terapia
Intensiva Pedidatrica do Hospital Regional da Asa Sul.

Os demais dados foram agrupados em planilhas no programa Windows Excel®,
tendo sido utilizada para a andlise de dados a estatistica descritiva, adotando-se as medidas

usuais de freqiiéncias simples e relativas, médias e valores absolutos.
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IV. Resultados

Desde sua criacdo em 1998, o programa de residéncia médica em medicina
intensiva pediatrica do Hospital Regional da Asa Sul formou 39 residentes até janeiro de
2010.

Destes 39 profissionais, nove (23%) ndo foram localizados e cinco (12,7%) se
recusaram a participar da pesquisa, restando assim 25 participantes, isto é, 64,3% da

amostra inicial.

Caracterizagdo Geral:

Dos 25 pesquisados, 20 (80%) sdo do sexo feminino e 5 (20%) sdo do sexo
masculino.

A idade dos participantes no momento da pesquisa variou de 28 a 44 anos, o
tempo de exercicio da medicina variou entre 6 a 16 anos e o tempo de conclusdo da

residéncia em medicina intensiva pediatrica variou de 1 a 11 anos.

Atuag¢do médica:

Dos 25 pesquisados, todos ainda trabalham com medicina intensiva (100%),
porem dois (8%) s6 em unidades de terapia intensiva neonatal, seis (24%) s6 em unidade de
terapia intensiva pediatrica, e os demais (68%) em ambas (grafico 1). Quatorze (56%)

afirmaram exercer outras atividades médicas de coordenagdo ou assisténcia, alem das ja
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exercidas como médicos plantonistas nas unidades de medicina intensiva pediatrica e/ou

neonatal.

Grafico 1: Area de trabalho dos egressos do programa de residéncia
médica em medicina intensiva pediatrica
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Sobre o local de trabalho, trés (12%) trabalham fora do Distrito Federal, nos
estado do Maranhdo, S3o Paulo e Amazonas, todos eles na capital dos respectivos estados.
Os demais (88%) trabalham no Distrito Federal.

O numero de horas semanais trabalhadas em unidade de terapia intensiva, seja
neonatal ou pediatrica, variou de 20 a 110 horas, com média de 50,7 horas/semana. Ja
aqueles que também trabalham em outras dreas médicas, que ndo a terapia intensiva, o
numero total de horas semanais trabalhadas variou de 50 a 146 horas, com média de 79,1
horas.

Na area administrativa, seis (24%) afirmaram trabalharem ou ja terem trabalhado
na chefia de unidades de terapia intensiva, e trés (12%) em administracdo de hospitais ou
unidades basicas de saude.

O vinculo empregaticio publico é predominante para 19 profissionais (76%), e o

privado para seis deles (24%), como mostrado no grafico 2.
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Grafico 2: Vinculo empregaticio predominante dos egressos do programa
de residéncia médica em medicina intensiva pediatrica
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Educagdo continuada:

Dos 25 profissionais pesquisados, oito (32%) afirmaram terem se submetido a
prova para obtengao de titulo de especialista em medicina intensiva pediatrica até o
momento da pesquisa, sendo que todos eles relataram aprovacdo. Tal aprovacao foi obtida
entre 1 e 9 anos apds a conclusdo da residéncia medica em terapia intensiva pediatrica, com
media de 3,2 anos.

Vinte e quatro médicos (96%) afirmaram participar anualmente de congressos ou
cursos de atualizacdo, enquanto dois (8%) concluiram mestrado e nenhum concluiu o
doutorado. Dez (40%) afirmaram terem concluido algum outro curso de especializagdo em
medicina, complementar ou ndo a medicina intensiva, apds a conclusdo da residéncia

(grafico 3).
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Grafico 3: Educagdo continuada dos egressos do programa de
residéncia médica em medicina intensiva pediatrica
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Atuagdo em docéncia:
Da amostra pesquisada, nove (36%) relataram participar ou ja terem participado
de atividades de preceptoria ou docéncia em programas do curso de medicina ou de

residéncia.

Atuacdo em pesquisa:

Sobre a publicacdo de trabalhos cientificos, oito (32%) afirmaram ja terem o feito,
com o numero deles variando entre 1 a 8 publica¢des, com média de 3,3.

Seis (24%) realizaram alguma publicacdo apds conclusdo da residéncia médica em
terapia intensiva, sendo que trés (12%) publicaram a monografia de conclusdo da residéncia
médica.

Trés profissionais (12%) atuam ou ja atuaram em area ligada a pesquisa.
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Satisfacdo Profissional

Essa questdo foi aberta para que o profissional respondesse como se sentia
profissionalmente. Dos 25 profissionais que responderam a pesquisa apenas um refere
insatisfacdo profissional por pouco exercerem a Terapia Intensiva Pediatrica.

Os profissionais revelam estarem satisfeitos e sentirem-se seguros em sua pratica
profissional, o que remete a importancia da residéncia na formacao profissional do médico.

Outro ponto, recorrente nas respostas foi a insatisfacdo devida as condicbes de

trabalho, a carga horaria e a remuneracao.
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V. Discussao

Da amostra inicial de 39 médicos formados no programa de residéncia médica em
medicina intensiva pediatrica no Hospital Regional da Asa Sul, desde o seu inicio em 1998,
nove (23%) ndo foram localizados, cinco (12,7%) ndao devolveram o questionario, totalizando
assim 25 (64,3 %) individuos participantes da pesquisa.

Sobre o género, dos 25 pesquisados, 20 (80%) sdao do sexo feminino e 5 (20%) sao
do sexo masculino, o que é compativel com as ultimas pesquisas realizadas que mostram
predominio do sexo feminino nos cursos superiores. Segundo LETA (2003) desde os anos 70
vem ocorrendo aumento da participacdo feminina em cursos superiores, sendo este
aumento de 35% em 1977 para 51,7% em 2003, Tal fato levou conseqlientemente a maior
participacdo feminina, na maioria dos casos, em cursos de especializacgdo nas mais diversas
dreas™®,

Sobre a atuacdo médica, é importante a constatacdo de que todos os pesquisados
afirmaram ainda trabalharem com medicina intensiva, sendo que 68%, trabalham tanto com
medicina intensiva pedidtrica quanto neonatal, e apenas seis (24%) trabalham
exclusivamente nas UTI pediatricas. Tal constatagao tem extrema importancia na mudanga
da grade curricular da residéncia médica em terapia intensiva pediatrica que apds a
extensdo para 2 anos contemplou a necessidade de ampliar o treinamento na
neonatologia dentro do programa de residéncia em questdo, adaptando-se o curso as
necessidades de mercado e buscando sempre a integralidade do ensino médico”.

O local de trabalho de 88% dos entrevistados é o Distrito Federal, local em que foi

concluida a residéncia médica , o que pode ser explicado pela maior oferta de emprego em

cidades de maior porte e é relatado em estudos como o de Pinto e Machado (2000), que
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mostraram evidéncias de que os médicos tendem a permanecer no local onde realizaram
sua residéncia médica, independentemente de serem ou n3o naturais do local®>. Outro fator
significativo para a escolha do local de trabalho é a renda per capita local, ja que
sabidamente a taxa de médicos per capita aumenta com o aumento da renda do local**?*.

A carga horaria semanal trabalhada apenas em unidades de terapia intensiva
variou de 20 a 110 horas, com média de 50,7 horas/semana, mas somando-se a carga
hordria de todas as atividades médicas exercidas pelos pesquisados, mesmo que ndo em
terapia intensiva, a mesma variou de 50 a 146 horas, com média de 79,1 horas,
caracterizando um numero excessivo de trabalho neste grupo e que estd compativel com
varios estudos realizados desde 1995 sobre as principais caracteristicas do médico e do seu
mercado de trabalho. Nestes estudos, evidenciaram- se dados bem semelhantes aos desta
pesquisa, como ritmo intenso de trabalho e jornadas de trabalho prolongadas,

6,26

principalmente entre os médicos mais jovens™“". Tal fato tem suma relevancia, uma vez que

a sobrecarga de trabalho expde ainda mais o profissional na sua lida com a dor, o sofrimento
e a morte dos seus pacientes, aumentando a taxa de morbidade destes profissionais®2°.

Dos pesquisados, seis (24%) trabalham ou ja trabalharam como chefes de
unidades de terapia intensiva, e trés (12%) na administracdo de hospitais ou unidades
basicas de saude, o que demonstra a necessidade de que estes profissionais sejam
também preparados para a gestdo de saude, e a insercdo deste tema no programa de
residéncia em terapia intensiva.

A maioria dos profissionais inquiridos (76%) possui vinculo publico predominante,
o que esta de acordo com estudos mais recentes, que mostram que a estabilidade do vinculo

de trabalho, quando possivel, é fator decisivo na escolha do local de trabalho”*’.
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Outra area abordada neste trabalho foi a manutengao da educagao continuada. Se
96% da populagdo em estudo afirmaram participar anualmente de congressos e cursos de
atualizagao.

A docéncia foi desempenhada por 36% dos participantes, seja em programas do
curso de medicina ou de residéncia mas s6 uma pequena parte deles concluiram mestrado
(8%) e nenhum o doutorado.

Ja sobre realizacdo de pesquisas, 32% publicaram algum artigo, com o nimero
deles variando entre 1 e 8 publicagdes, com média de 3,3. Porem, apenas seis (24%)
continuaram com as publicacGes apds conclusdo da residéncia médica em terapia intensiva,
sendo que somente trés (12%) publicaram a monografia de conclusdo da residéncia. Tal
caréncia na producdo cientifica é semelhante ao perfil descrito de todo o pais, que mostra
que, apesar do crescente aumento no numero de publicacdes nas areas médicas e
biomédicas, no Brasil este ainda é muito inferior ao de outros paises como EUA, Japao,
Alemanha, Inglaterra, Franga, Canad4, Itdlia, China, Russia e Espanha“. Tal fato se da aos
baixos investimentos e incentivos a pesquisa, por dificuldades estruturais nas Unidades de
saude para esta atividade, considerando que a énfase dada nestas instituicbes é a
assisténcia, apesar de ser a Residéncia médica uma area de ensino e pesquisa. Necessario
gue seja dado maior valorizacdo a esta area como ja é feito em outros pal'seslz.

Dos 25 profissionais pesquisados, oito (32%) afirmaram terem se submetido a
prova para obtencao de titulo de especialista em medicina intensiva pediatrica até o
momento da pesquisa, sendo que todos eles relataram aprovacdo. Tal aprovacao foi obtida
entre 1 e 9 anos apds a conclusdo da residéncia medica em terapia intensiva pediatrica, com
media de 3,2 anos. Este é um baixo indice de realizagdo de exames . Necessario conscientizar

os profissionais da importancia da titulacdo para uma melhor qualificacdo, ou seja,
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reconhecimento da importancia da especializagao profissional e por ser uma exigéncia da
AMIB e MS para ser médico horizontal e ou Coordenador das UTI.

Quanto a insatisfacdo relatada podemos perceber que os médicos referenciam
fatores de estresse, uma vez que relatam 3 varidveis que sdo avaliadas quando se quer
medir o estresse em um grupo profissional. Silva e Gomes (2009) referem o estresse
ocupacional (burn out) em médicos relacionados ao excesso de trabalho e remuneracdo

. 2
auferida®.
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VI. Conclusao

Apesar da grande importancia da residéncia médica na formagao do médico,
poucas pesquisas vém sendo realizadas para avaliar as necessidades de sua mudanca ou os
impactos causados pelos seus programas.

No presente trabalho a avaliacdo das atividades profissionais reflete bem o perfil
do mercado de trabalho no qual estdo inseridos, bem como os seus reflexos na necessidade
de adaptacdo do programa de residéncia.

A maioria dos ex-residentes que participou da pesquisa é do sexo feminino, todos
ainda trabalham com medicina intensiva, e mais da metade deles trabalham com medicina
intensiva pediatrica e também com a neonatal, o que mostra o acerto na mudanca
curricular, que deu mais espaco ao treinamento nesta area dentro do programa de
residéncia.

A maior parte dos participantes trabalha no Distrito Federal, local em que fizeram
a residéncia. O mais evidente é a grande carga horaria de trabalho, gerador de impactos
significativos na satisfacdo com o trabalho e dedicacdo a outras atividades.

Por isso mesmo é baixo o nimero de participantes que se dedicaram a pesquisa,
com publicagdo de artigos. E mais baixo ainda os que realizaram mestrado e doutorado,
mesmo que ja relatem exercerem atividades de preceptoria e docéncia, o que é claramente
inadequado.

Todos afirmaram estar satisfeitos com a profissdo que escolheram. Contudo os
fatores de estresse sdo referidos freqiientemente, com mais énfase na carga horaria de

trabalho.
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Assim percebe-se que € necessario estudar mais o perfil de atividades
profissionais dos ex-residentes a fim de beneficiar o préprio programa de residéncia médica,
jad sendo possivel porem observar a deficiéncia nos setores de pesquisa e docéncia, que
devem ser mais estimulados durante a residéncia, e a carga hordria de trabalho excessiva

apos a formacao.
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VIIl. Anexos

8.1- Anexo 1

Questionario
Idade:
Sexo (M/F):
Ano de formatura (medicina):
Ano de conclusdo da residéncia em pediatria:
Ano de conclusdo da residéncia em UTI pediatrica:
1. Atuag¢dao médica:
a. Quantos anos de trabalho em UTI (pediatrica e/ou neonatal):
b. Ainda trabalha em UTI pediatrica (sim/ndo):
c. Trabalha em UTI neonatal (sim/n&o):
d. Trabalha na cidade em que concluiu a residéncia (sim/ndo):
e. Estado em que trabalha:
f. Trabalha na capital do estado (sim/ndo):
g. Trabalha no interior do estado (sim/nao):
h. Numero de horas semanais trabalhadas em terapia intensiva (neonatal e/ou
pediatrica; assisténcia ou ndo):
i. Numero de horas semanais trabalhadas em outras atividades médicas que
nao a terapia intensiva (assisténcia ou coordenacao):
j. Trabalha ou ja trabalhou em cargo de chefia em UTI pediatrica e/ou neonatal

(sim/ndo):
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k. Trabalha ou ja trabalhou em cargo de chefia de hospitais ou unidades basicas
de saude (sim/ndo):

I.  Trabalha predominantemente no setor publico ou privado?

2. Atualizacado

a. Feza provado TETIP (sim/ndo):

b. Foiaprovado no TETIP (sim/ndo):

c. Em que ano foi a aprovagao:

d. Realizou outro curso de especializacdo (complementar ou ndo a UTI) apds a
conclusdo da residéncia (sim/ndo):

e. Participa anualmente de congressos ou cursos de atualizacdo (sim/ndo):

f. Concluiu mestrado (sim/ndo):
g. Concluiu doutorado (sim/ndo):
3. Atuagdo em docéncia:
a. Exerce atividades de preceptoria ou docéncia (sim/ndo):
4. Atuacdo em pesquisa:
a. Atuam em drea ligada a pesquisa (sim/ndo):
b. Publicou trabalhos apés o final da residéncia (sim/n&o):
c. Publicou monografia de conclusdo da residéncia em UTIP (sim/ndo):
d. Quantos trabalhos tem publicados:
5. Satisfagao profissional:

a. Como se sente profissionalmente?
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8.2 - Anexo 2

Esclarecimentos

Esclarecemos, para os devidos fins, que a pesquisa em questdo sera utilizada para
realizacdo de monografia de conclusdo da residéncia médica em medicina intensiva
pediatrica e que visa a avaliacdo dos egressos da residéncia médica em UTI pediatrica do
Hospital regional da asa sul, Brasilia-DF; quanto ao tipo de trabalho realizado apds a
formacao na especialidade, realizacdo de educacdo e atualizagao continuadas, dedicagao a
atividades académicas e a producado cientifica.

O questiondrio é auto-aplicidvel, com questdes descritivas, e serd entregue
pessoalmente, junto com o termo de consentimento esclarecido.

Aqgueles médicos pesquisados para os quais ndo for possivel a entrega do
qguestionario em maos, este sera enviado por email. Nestes casos, ele devera ser respondido
e enviado também por correio eletrénico para a pesquisadora no enderegco eletrénico

maires@hotmail.com .

Solicitamos, no caso acima, que se tome o devido cuidado com o manuseio do

arquivo para manutencdo da integridade do questionario.
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Qualquer duvida sobre o preenchimento do questionario podera ser encaminhada a
pesquisadora no enderego acima. Caso haja problemas no recebimento ou envio do arquivo,
solicito entrar em contato no telefone (61) 3445 76 43 .

Gostariamos de enfatizar que a simples resposta ao questionario, no caso de enviado
por correio eletronico, ja presume o aceite da participacdo da pesquisa e dispensa a
assinatura do termo de consentimento.

Caso seja vontade dos médicos pesquisados, estes poderdo solicitar a cdpia do
projeto de pesquisa ou na monografia, neste caso, apds a conclusao da mesma.

Desde ja agradecemos a colaboracdo.
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8.3 - Anexo 3

Termo de consentimento livre e esclarecido

declaro ter lido e compreendido o presente termo de consentimento para a participagdo na
pesquisa sobre a avaliacdo dos egressos da residéncia médica em UTI pediatrica do Hospital
regional da Asa Sul (HRAS), Brasilia-DF, em setembro e outubro de 2010, que informa o
seguinte:

1. Estou permitindo a participacao, de livre e espontdnea vontade, de uma pesquisa que
tem como objetivo a avaliacdo dos egressos da residéncia médica em UTI pediatrica do
Hospital regional da Asa Sul (HRAS), Brasilia-DF.

2. Sera respondido um questionario auto-aplicdvel, com duracdo aproximada de 10
minutos.

3. Quaisquer informagdes obtidas com o questiondrio serdo mantidas em sigilo, e a
descricdo das mesmas em publicacBes cientificas ndo identificard a pessoa examinada.

4. Estou ciente de que os questiondrios a serem aplicados me foram explicados com
clareza.

5. Tenho a liberdade de desistir da participacdo a qualquer momento e sem prejuizos, se
assim desejar, bastando para isso comunicar minha decisdao aos pesquisadores.

6. Tenho também a garantia de esclarecimentos oportunos, quando julgar necessario.

Brasilia, de 2010
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Pesquisador Pesquisado
Pesquisador
Dr2 Marilia Aires de Oliveira
Medica residente em Medicina Intensiva pediatrica do Hospital Regional da Asa Sul

Contato: (61) 3445 76 43
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