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Resumo

Objetivo: Analisar o conhecimento e a pratica de enfermeiros que atuam no servigo de
Urgéncia e Emergéncia de um hospital publico em relag@o a preservagao de vestigios forenses.
Metodologia: Trata-se de um estudo quantitativo, transversal de natureza descritiva. O local
onde foi realizada a pesquisa foi o servigo de urgéncia e emergéncia do Hospital e Pronto
Socorro 28 de Agosto e os participantes foram enfermeiros que atuavam no setor. O instrumento
para a coleta foi um questionario de Musse et al. sobre preservacao de vestigios. Para tabulagao
e organizacdo dos dados, foi utilizado o software Excel 2016, em relagdo a anélise estatistica,
o Programa Jamovi. Resultados: Observou-se que frequentemente os participantes se
deparavam com individuos vitimas de violéncia e apesar de concordarem com a importancia
do processo de preservagdo. Os enfermeiros apresentaram conhecimento e execucao
satisfatorios acerca dos procedimentos relacionados a documentagao, porém no caso das acoes
voltadas para preservagdo, apesar da maioria dos enfermeiros conhecerem entre 50-70% dos
procedimentos, menos de 50% deles as executavam. Em relagdo as acdes de coleta, as taxas de
conhecimento e, principalmente, execu¢do foram abaixo do esperado. Conclusido: Existe a
necessidade de implementar conhecimento entre os profissionais de saude no que diz respeito
a preservacdo de vestigios forenses. Apesar de compreenderem o seu significado, os
profissionais tém mais conhecimento e execuc¢ao na documentagao de vestigios em comparagao
com os procedimentos de preservacdo e coleta. Além disso hd uma caréncia na formagao
académica acerca do tema e também auséncia de protocolos institucionais que guiem 0s
profissionais em suas condutas.

Palavras-chaves: Enfermagem Forense, Violéncia, Enfermagem em Emergéncia



Abstract

Objective: To analyze the knowledge and practice of nurses working in the Urgency
and Emergency department of a public hospital regarding the preservation of forensic
evidence. Methodology: This is a quantitative, cross-sectional study of a descriptive
nature. The research was conducted at the Urgency and Emergency department of the
28 de Agosto Hospital and Emergency Room, and the participants were nurses
working in the department. The instrument for data collection was a questionnaire by
Musse et al. on evidence preservation. For data tabulation and organization, Excel
2016 software was used, and for statistical analysis, the Jamovi Program was
employed. Results: It was observed that participants frequently encountered
individuals who were victims of violence, and although they agreed on the importance
of the preservation process, nurses exhibited satisfactory knowledge and execution
regarding documentation procedures. However, concerning preservation actions,
despite the majority of nurses being aware of 50-70% of the procedures, less than 50%
of them actually executed them. Regarding collection actions, both knowledge and,
particularly, execution rates were below expectations. Conclusion: There is a need to
disseminate knowledge among healthcare professionals regarding the preservation of
forensic evidence. Despite understanding its significance, professionals have more
knowledge and execution in documenting evidence compared to preservation and
collection procedures. Additionally, there is a lack of academic training on the subject
and an absence of institutional protocols to guide professionals in their practices.

Keywords: Forensic Nursing, Violence, Emergency Nursing
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Introducao

A investigacdo criminal busca apurar os fatos ocorridos durante uma situagdo de
violéncia. Dentre 43.123 inquéritos brasileiros monitorados, entre 2010 e 2012, 78% foram
arquivados sem que os autores dos delitos fossem punidos'. Entre os fatores causais para o
arquivamento dos inquéritos estdo: a impossibilidade de se determinar a autoria do crime; a
subutilizacdo da prova pericial pela auséncia de elementos para pericia oficial e a falta de
interlocucdo da policia cientifica com a equipe policial de investigacdo?®. Nos Estados Unidos,
a Enfermagem Forense foi reconhecida em 1992 e no Brasil somente 19 anos depois, por meio
da Resolucio COFEN N° 389, de outubro de 20115.

Os vestigios forenses sdo caracterizados pela presenca de sinais, tragcos, manchas ou
objetos deixados no local do crime ou no corpo da vitima/agressor. Sao produtos resultantes da
acdo de um agente ou evento provocador, podendo ser categorizados de acordo com a sua
natureza, apresentacdo e valor®, e sua andlise relacionadas ao crime é uma etapa essencial,
visando a descoberta dos agentes causadores das lesdes e a comprovacao de culpa ou inocéncia
de um suspeito’.

No ambito brasileiro, a violéncia sexual ja possui aparato legislativo e algumas diretrizes
técnicas para a coleta e preservagao de vestigios como parte do atendimento humanizado das
vitimas no Sistema Unico de Satide (SUS)®’. Quanto ao atendimento pré-hospitalar, no Servigo
de Atendimento Mdvel de Urgéncias (SAMU), ainda que superficialmente, o manual de suporte
basico de vida, abrange procedimentos operacionais padrao voltados a preservagao de materiais
forenses na cena de atendimento em ocorréncias com indicios de crime®.

Os profissionais de saude que trabalham nos Servigos de Urgéncia e/ou Emergéncia, ao
atenderem pessoas vitimas de violéncia, possuem a potencialidade tanto de preservar
adequadamente os vestigios forenses quanto de destruirem ou comprometerem a sua qualidade,
inviabilizando a sua utilizagio como evidéncia durante uma investigagdo criminal®. Deste

modo, ¢ importante que o enfermeiro tenha conhecimentos e competéncias para constatar



indicativos de violéncia e, com a sua atuacdo, ajudar na promoc¢ao da justica. Nao reconhecer
estas implicacdes forenses pode levar a um comprometimento da investigacdo criminal,
decorrentes da incapacidade de objetar questionamentos de grande importancia relacionados ao
trauma ocorrido ou de ndo preservar de forma adequada os vestigios'’.

Os enfermeiros sdo os profissionais que estdo a frente no atendimento e cuidado aos
pacientes, por conseguinte ¢ o primeiro profissional a receber as vitimas quando chegam no
servico de saude. Lidar com este cenario exige aptiddo e nem sempre esses(as) profissionais a
possuem, ou seja, os profissionais de enfermagem s3o incapacitados para atender vitimas
consequentes de situagdo de violéncia'l.

Portanto, os profissionais de saude que atuam em servigos de emergéncia devem
ser treinados para reconhecer, coletar, armazenar, preservar e documentar vestigios™!?.
Manuseio inadequado e falhas no processo de coleta e armazenamento podem levar a
deterioragdo e contaminagdo das amostras, comprometendo assim qualquer anélise forense e
investigagdo legal'>1°. Nesse sentido, o tema deste trabalho surgiu a partir da necessidade de
se investigar a participagao de enfermeiros do servigo de urgéncia e emergéncia de um hospital
publico de Manaus, na preservacdo e documentacdo dos vestigios forenses.

Diante do exposto, objetivou-se analisar o conhecimento e a pratica de enfermeiros que
atuam no servico de Urgéncia e Emergéncia de um hospital publico em rela¢do a preservacgao

de vestigios forenses.

Método

Trata-se de um estudo epidemioldgico quantitativo, transversal descritivo A pesquisa
foi realizada em um periodo de 11 meses, agosto de 2022 a junho de 2023 no setor de urgéncia
e emergéncia do Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto, em Manaus, Amazonas. A populagao-
alvo foram os enfermeiros que atuavam no setor. Os participantes que assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), graduados em Enfermagem e que atuavam como



profissionais h4, no minimo seis meses na institui¢do foram incluidos no estudo.

Enfermeiros que apresentassem alguma limitacdo cognitiva ou de comunicag¢do e ndo
possuisse vinculo empregaticio com a institui¢do foram excluidos do estudo. Foi utilizado uma
versao em portugués de um questionario sobre preservagao de vestigios forenses na assisténca
as vitimas para enfermeiros, adaptado por Musse et al. (2020)'6. Este questionario é composto
por 19 questdes, agrupadas em trés categorias: a) documentagdo de vestigios; b) coleta de
vestigios e ¢) preservacao de vestigios. Além disso, o questiondrio avalia também cada uma das
categorias de acordo com os seguintes tipos de lesdo ou violéncia sofrido pela vitima/paciente:
ferimento a bala, ferimento a faca, violéncia sexual, estrangulamento, acidentes de transito e
intoxicagao.

Para cada procedimento, o participante do estudo poderia escolher uma das seguintes
opgoes: realizada, nunca realizada ou ndo aplicavel; e em relagdo a seus conhecimentos poderia
escolher as seguintes opgdes: “ndo sabia”, “tinha algum conhecimento sobre isso” ou “sabia
muito”. Os dados foram organizados e tabulados utilizando o software Excel 2016; em relagao
a analise estatistica foi utilizado o Programa Jamovi, e para obtencao das taxas de conhecimento
e execucgdo especifica e total foram utilizadas formulas especificas para cada categoria de
perguntas. O estudo seguiu conforme a Resolugao n° 46/2012 do Conselho Nacional de Saude
que dispde sobre as diretrizes ¢ normal regulamentadoras de pesquisas envolvendo seres
humanos, foi encaminhado através da Plataforma Brasil ao Comité de Etica em Pesquisa da

Universidade do Estado do Amazonas aprovado com parecer numero: 5.386.328

Resultados

Participaram da pesquisa 30 enfermeiros do servico de urgéncia e emergéncia no
Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto. Destaca-se que 76% dos participantes eram mulheres,
refletindo uma representacao significativa do sexo feminino. A média de idade dos enfermeiros

foi de 33 anos, indicando uma faixa etaria relativamente jovem. Quanto a experiéncia



profissional, a média de tempo na profissao foi de 5 anos, enquanto a experiéncia especifica no
servico de urgéncia/emergéncia foi, em média, de 3 anos.

Entre os enfermeiros participantes, constatou-se que 96,6% consideram relevante a
preservacdo de vestigios nos servigos de urgéncia intra-hospitalares; entretanto, apenas 76,6%
veem esse processo como uma das responsabilidades da equipe de saude e apenas 56,6% se
sentem adequadamente treinados para executar os procedimentos necessarios. Entre os desafios
destacados estavam a alta demanda de atendimentos (86,6%), a jornada excessiva de trabalho
(46,6%) e a falta de conhecimento sobre técnicas de coleta ou tipos de evidéncias disponiveis
(43,3%). Quando questionados sobre a frequéncia de atendimento as vitimas de violéncia,
36,6% dos entrevistados afirmaram atender pelo menos trés vitimas por semana.

Quanto aos vestigios forenses mais comumente relatados pelos participantes do
estudo ao tratarem vitimas de violéncia, os principais foram facas (90%), projéteis (80%),

sangue (73,3%), feridas fisicas corporais decorrentes da agressao (63,3%) e sémen (53,3%).

Tabela 1 — Contato com tipos de violéncia

Nivel Contagem % do total

Esganadura Sim 7 23,3%
Nao 23 76,7%
Enforcamento  Sim 13 43,3%
Nao 17 56,7%
Arma de fogo  Sim 19 63,3%
Nao 11 36,7%
Arma branca Sim 24 80%
Nao 6 20%
Intoxicagao Sim 24 80%

Nao 6 20%




Tabela 2 — Execugdo e conhecimento dos procedimentos de documentagdo,
preservacao e coleta de vestigios forenses por enfermeiros
<50% 50-70% >70%
Execucao
Documentagado 4(13,33%) 6(20%) 20(66,67%)
Preservagao 8(26,67%) 9(30%) 13(43,33%)
Coleta 14(46,66%) 8(26,67%) 8(26,67%)
Conhecimento
Documentagao 7(23,33%) 9(30%) 14(46,67%)
Preservacao 5(16,67%) 10(33,33%) 15(50%)
Coleta 8(26,67%) 13(43,33%) 9(30%)
Discussio

Foi vista uma relagdo positiva entre o conhecimento e execu¢do dos procedimentos,
principalmente nas acdes voltadas para documentacao. Isso corrobora dois estudos realizados
no Nordeste do Brasil no qual foram investigadas as mesmas acdes e observou-se uma forte
correlacdo entre conhecimento e execuagdo com agdes de documentagcdo quando comparados
com as de coleta e preservagio!®!’, demonstrando a importancia da documentacdo dos vestigios
encontrados'® % E essencial documentar as informagdes sobre a condicio inicial do paciente,
as lesdes sofridas e quaisquer procedimentos invasivos realizados nele?'.

Os profissionais participantes do estudo demonstraram nao possuir o habito regular de
coletar adequadamente diversos itens encontrados no corpo da vitima (como projeteis, facas,
vidros, as roupas da vitima, entre outros), como ¢ visto em um estudo realizado na Turquia,
onde foi observado que os profissionais reconheciam os tipos de evidéncia, porém havia uma
deficiéncia nos conhecimentos acerca dos procedimentos de coleta e preservagdo®?. Tais
praticas sdo fundamentais para a preservacao de evidéncias forenses e sao recomendadas por
diversos protocolos, pois a ndo realizag¢ao destas agdes pode prejudicar seriamente a qualidade
das evidéncias ou até mesmo resultar na perda das mesmas? 2.

Esperava-se que houvesse uma proporg¢do direta entre o tempo de trabalho na urgéncia



e emergéncia e uma maior aderéncia ao processo de preservacdo, porém nenhuma associagao
do tipo foi encontrada no estudo, o mesmo resultado € visto no estudo realizado por Musse et
al., no qual foi constatado que o tempo de servigo ndo influenciava na adesdo aos procedimentos
adequados'®. Isso reflete na falta de amparo institucional, métodos limitados nos cursos de
formagdo dos profissionais, tanto a nivel técnico quanto graduagdo, a falta de educacdo
continuada e permanente nos servi¢os, além da auséncia de um protocolo para consulta dentro
do servigo, baseado nas diretrizes da ciéncia forense para guiar os profissionais'®!”.

Foi identificado uma caréncia de protocolos no atendimento emergencial as vitimas de
violéncia, o que reforca estudos realizados em 2020 por Musse et al., demonstrando que essa
deficiéncia prejudica o processo de preservacao, visto que ndo ha orientagdes de como proceder
em cada caso'S. Isso destaca a necessidade impreterivel de iniciativas para padronizar os

16,17

procedimentos nos servigos de emergéncia hospitalar'™'’, com o intuito de aperfeigoar os

resultados do tratamento e fortalecer a cadeia de custodia das provas forenses a fim de prevenir

perdas e danos aos vestigios encontrados*>12:26-27,

Consideracoes Finais

Conclui-se que ha uma correlagdo direta entre o conhecimento e a execucgdo dos
procedimentos relacionados a preservacao de vestigios, os profissionais mostraram-se mais
aptos em atividades de documentagdo do que preservagdo e coleta. Ademais, os enfermeiros
desempenham um papel importante nesse processo ao serem responsaveis por identificar,
coletar, documentar e preservar os vestigios, evitando que haja perda ou dano. Foi identificado
que independente do tempo de formagdo e experiéncia profissional na urgéncia e emergéncia,
os profissionais ainda apresentam um déficit no conhecimento acerca do processo de
preservacao. As principais dificuldades encontradas foram a falta de treinamento, auséncia de
protocolos institucionais, além da alta demanda de atendimentos e escassez de recursos

adequados.
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APENDICES
APENDICE A
3 UEA
1% e
w AMAZ n’f\é

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Prezado(a) Senhor(a)

Vocé estd sendo convidado(a) para participar da pesquisa “CONHECIMENTO

DE ENFERMEIROS NA PRESERVAGAO DOS VESTIGIOS FORENSES NO
SERVIGO DE URGENCIA E EMERGENCIA DE UM HOSPITAL PUBLICO DE
MANAUS". Vocé foi selecionado e sua participagdo nao € obrigatéria. A qualquer
momento vocé pode desistir de participar e retirar seu consentimento. Sua recusa nao
trara nenhum prejuizo em sua relagdo com o pesquisador ou com a instituicao. Esta
pesquisa tem como objetivo analisar a atuagao e o conhecimento de enfermeiros na

preservagao dos vestigios forenses em servigos de Urgéncia e Emergéncias na
cidade de Manaus, Amazonas. PROCEDIMENTO METODOLOGICO: A participacéo
nesta pesquisa € de carater voluntario, ndo implicando em qualquer énus ou bdnus
financeiro a participante, ficando garantida a possibilidade de desisténcia da

participagdo na pesquisa a qualquer momento. A coleta de dados sera de
aproximadamente 20min, sendo realizadas dentro das dependéncias fisicas da
instituicao campo da pesquisa ou outro local combinado com o participante. Devido a
pandemia causada pelo Coronavirus SARS-COV2, iremos adotar o Protocolo de
Adocgao de Medidas Sanitarias na Coleta de Dados Segundo as recomendagbes da
Comissdo Nacional De Etica Em Pesquisa (CONEP) em tempos de pandemia
provocada pelo Coronavirus Sars-Cov-2 (Covid-19). BENEFICIOS: As informagdes

obtidas serao utilizadas para pesquisa cientifica, redagéo de artigos para publicagéo
e apresentacdo em eventos cientificos além de contribuir com os profissionais de
enfermagem que prestam sua assisténcia nos servigos de urgéncia e emergéncia de
Manaus através dos diversos caminhos que poderao abrir no ambito da pesquisa e
melhoria da assisténcia. Vocé é livre para recusar a participar, e retirar o seu
consentimento ou de interromper a sua participagdo a qualquer momento sem
nenhum prejuizo financeiro para vocé. DESCONFORTO E POSSIVEIS RISCOS: Szo
riscos possiveis com probabilidade de ocorréncia transitorios e classificados como tipo

I — minimo, relativos ao constrangimento em expressar seus conhecimentos sobre o
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tema desta pesquisa. Caso haja qualquer desconforto no preenchimento dos
instrumentos/ entrevista, estes poderao ser relatados a equipe de pesquisadores.
Para atenuar tais sentimentos, as perguntas do instrumento serdo realizadas de
formas discretas e individuais. Fica garantido o direito de requerer esclarecimentos
acerca dos assuntos relacionados a pesquisa. ESCLARECIMENTOS ANTES E
DURANTE A PESQUISA: A(o) participante envolvida(o) no estudo, tera acesso a
qualquer tempo, as informagdes sobre os procedimentos, os riscos e os beneficios
relacionados a pesquisa. Quaisquer perguntas sobre a metodologia utilizada no
projeto ou informagdes adicionais que se fizerem necessarias serdo encorajadas.
LIBERDADE DE RECUSAR OU RETIRAR O CONSENTIMENTO: A permissao para
participar da pesquisa € voluntaria. Portanto, os participantes estarao livres para negar
esse consentimento a qualquer momento, sem que isto traga qualquer tipo de
constrangimento ou penalizacdo. DESPESAS DECORRENTES DA PARTICIPAGAO
NO PROJETO DE PESQUISA: Os voluntarios estardo dispensados de qualquer
despesa ou ressarcimento decorrente do projeto de pesquisa. EXPOSIGAO DOS
RESULTADOS E PRESERVAGAO DA PRIVACIDADE: Os resultados obtidos no
estudo deverao ser publicados, contudo, sem que haja identificagdo do(a)
enfermeiro(a) que prestaram sua contribuicdo como participante da amostra,
respeitando, assim, a privacidade dos participantes conforme rege as normas éticas
da Resolugéo n° 466/12. ENDEREGO DOS PESQUISADORES RESPONSAVEIS
PELO PROJETO: Caso necessite de algum esclarecimento sobre sua participagéo
no estudo, podera entrar em conato com Pesquisador Responsavel Andreza
Wanderley Abrahim pelo telefone (92) 98506-3032 ou e-

mail: awa.enf18@uea.edu.br, ou com a Pesquisadora Orientadora Professora Mestra
Erica da Silva Carvalho pelo telefone (92) 98282-2012 ou e-mail:

ecarvalho@uea.edu.br ou ainda com o Comité de Etica em Pesquisa da Universidade

do Estado do Amazonas localizado na Avenida Carvalho Leal, n® 1777, Cachoeirinha,

pelo telefone fixo (92) 3878-4368, ou ainda pelo e-mail: cep.uea@gmail.com Este

Termo de Esclarecimento juntamente com o Temo de Consentimento sera assinado

em duas vias, uma lhe sera entregue e a outra sera do pesquisador.

CONSENTIMENTO POS INFORMADO

13



Eu, fui
informada(o) sobre os objetivos da pesquisa intitulada “ATUACAO E
CONHECIMENTO DE ENFERMEIROS NA PRESERVACAO DOS VESTIGIOS

FORENSES NO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA DA CIDADE DE

MANAUS”, de maneira clara e detalhada e que esclareci as minhas duvidas. Sei que a

qualquer momento posso solicitar novas informagées e mudar minha deciséao,
se assim eu desejar. Os pesquisadores responsaveis asseguraram-me de que todos
os dados dessa pesquisa serdo confidenciais (sigilosos) e que o anonimato
sera preservado. Recebi uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
assinada por mim e pelo pesquisador responsavel e me foi dada a oportunidade de

ler e esclarecer as minhas duvidas. Também sei que em caso de duvidas posso entrar
em contato com os pesquisadores responsaveis: Declaro que aceito participar

desse estudo.

Manaus, de de 2022

Participante

Andreza Wanderley Abrahim
Pesquisador responsavel

Erica da Silva Carvalho
Pesquisadora Orientadora

14
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ANEXOS
ANEXO A

Protocolo de Adoc¢io de Medidas Sanitarias na Coleta de Dados Segundo
as recomendac¢des da Comissao Nacional De Etica Em Pesquisa (CONEP) em tempos de
pandemia provocada pelo Coronavirus Sars-Cov-2 (Covid-19)

Seguindo as recomendagdes de barreira sanitaria em tempos de Pandemia da COVID-19 do
CONEP publicada em 05 de junho de 2020, durante a coleta de dados em campo envolvendo o
contato entre pesquisador e colaboradores do Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto, local da
realizagdo da pesquisa. Adota-se as seguintes medidas de prevencado e controle.

1. Distanciamento minimo de 3m entre pesquisador e profissionais do setor de Urgéncia e
Emergéncia do Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto;

2. Uso de mascara cirtrgica e protetor facial (face shield) por todos os envolvidos na coleta de
dados conforme recomendacdes da Organizagao Mundial de Satide (OMS);

3. Orientagdes de higienizacdo das maos com agua e sabdo e alcool em gel antes e apos o
contato com superficies, objetos e documentos necessarios a realizagdo desta pesquisa;

4. Contato em ambiente aberto sem a presenca de ar-condicionado.



ANEXO B

l_JEA UNIVERSIDADE DO ESTADO W
UNIVERSIOADE DO AMAZONAS - UEA
AMAZONAS

'PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA
Titulo da Pesquisa: PRESERVACAO DOS VESTIGIOS FORENSES NO SERVICO DE URGENCIA E

EMERGENCIA DE UM HOSPITAL PUBLICO DE MANAUS: CONHECIMENTO E
EXECUGAO ENTRE ENFERMEIROS

Pesquisador: Erica da Silva Carvalho

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: 53980021.1.0000.5016

Instituicdo Proponente: Escola Superior de Ciéncias da Salde da Universidade do Estado do
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER
Numero do Parecer: 5.386.328

Apresentagao do Projeto:

Titulo da Pesquisa: PRESERVACAO DOS VESTIGIOS FORENSES NO SERVICO DE URGENCIA E
EMERGENCIA DE UM HOSPITAL PUBLICO DE MANAUS: CONHECIMENTO E EXECUCAO ENTRE
ENFERMEIROS

Pesquisador Responsavel: Erica da Silva Carvalho

Instituicdo Proponente: Escola Superior de Ciéncias da Saldde da Universidade do Estado do
Amazonas/UEA.

A investigacao criminal busca apurar os fatos ocorridos durante uma situagao de violéncia. Nesse contexto,
os vestigios forenses sao produtos resultantes da agao de um agente ou evento provocador, caracterizado
pela presenga de sinais, tragos, manchas ou objetos deixados no local do crime ou no corpo da
vitima/agressor e sua analise relacionadas ao crime & uma etapa essencial. Os profissionais de satude
possuem a potencialidade tanto de preservar adequadamente os vestigios forenses quanto de destruirem
ou comprometerem a sua qualidade, inviabilizando a sua utilizagao como evidéncia durante uma
investigacao criminal.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primario:

Analisar o conhecimento e a pratica de enfermeiros sobre que atuam no servico de Urgéncia e

Endereco: Av. Carvaiho Leal, 1777

Bairro: chapada CEP: 69.050-030
UF: AM Municipio: MANAUS
Telefone: (92)3878-4368 Fax: (92)3878-4368 E-mail: cep.uea@gmail.com

Péagina 01 de 05
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Continuacdo do Parecer: 5.386.328

realizacao desta pesquisa é o servico de urgéncia e emergéncia do Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto.
O Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto foi inaugurado em 1986 e é referéncia no atendimento a traumas
ortopédicos, urologia de

emergéncia, especialmente para casos de calculo renal e de vitimas com queimaduras. Atualmente é
administrado pela Secretaria de Estado de Salde (SES-AM) e possui 1048 profissionais conforme dados do
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide. A Urgéncia e Emergéncia possui 3 leitos para
atendimento de pacientes criticos, 125 leitos de observacao, além de 5 consultérios médicos, 3 salas de
acolhimento de

classificacao de risco, sala de gesso, sala de higienizacado e 2 salas de pequenas cirurgias (BRASIL, 2020).
3.3 Populacédo e amostra Neste estudo, a populacédo sera enfermeiros que atuam o servico de urgéncia e
emergéncia do Hospital e Pronto Socorro 28 de Agosto. No local onde se propde a pesquisa, atuam 97
enfermeiros, distribuidos em turnos de 12h, diurno e noturno. Serao incluidos participantes que aceitarem
preencher o

TCLE, que possuem graduacdo em Enfermagem, logo ser profissional da equipe de Enfermagem. que atue
como profissional a, no minimo, seis meses na instituicao e ser maior de dezoito anos, sem faixa limitrofe.
Serao excluidos aqueles que possuem alguma limitagao cognitiva ou de comunicacdo que nao permitira a
realizacdo da coleta de dados e ser profissional de enfermagem, estagiario. residentes ou outros que nao
possuam vinculo empregaticio com a instituicdo. A técnica de amostragem sera a nao probabilistica por
conveniéncia, na medida em que sera constituida pelo nimero de enfermeiros que apos solicitagao, se
disponibilizarem para responderem na totalidade os questionarios e assim participar neste

estudo.Para calculo do N amostral, foi utilizado o programa OpenEpi, que possibilita a realizacdo de calculos
epidemiologicos. O programa possui um médulo que calcula o tamanho de uma amostra para determinar a
frequéncia de um fator em uma populagao, fornecendo os tamanhos amostrais para niveis de confianca de
90% a 99.99% (DEAN:; SULLIVAN:; SOE, 2013). Para este estudo, utilizaremos o intervalo de confianca de
95%.Tamanho da amostra para a frequéncia em uma populacdo Tamanho da populacao (para o fator de

correcao da populacao finita ou fcp)(N): 97frequéncia % hipotética do fator do resultado na populagdo (p):

50%+/-5Limites de confiangca como % de 100(absoluto +/-%)(d): 5%Efeito de

desenho (para inquéritos em grupo-EDFF): 1 Tamanho da Amostra (n) para varios Niveis de
Confiancalntervalo Confianga (%) Tamanho da amostra95% 7880% 6290% 7297% 8199% 8599.9%
9099.99% 92EquacaoTamanho da amostra n = [EDFF*Np(1-p))/ [(d2/Z21-/2*(N1)+p*(1-p)]Tabela 1 -
Resultados do OpenEpi, Versao 3.01, calculadora de codigo aberto-SSPropo.

Endereco: Av. Carvalho Leal. 1777

Bairro: chapada CEP: 69.050-030
UF: AM Municipio: MANAUS
Telefone: (92)3878-4368 Fax: (92)3878-4368 E-mail: cep.uea@gmail.com

Pigna 03 de 05
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Continuacdo do Parecer: 5.386.328

Consideracoes sobre os Termos de apresentacao obrigatoria:
1) Folha de rosto - adequada;
2) Carta de anuéncia SES-AM - adequada;

3) TCLE; adequado:

4) Instrumentos de coleta de dados;
5) Protocolo de medidas sanitarias.

Recomendacoes:

Atendeu as recomendacdes do Gltimo parecer.

Conclusoes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:
Trata-se de um protocolo de pesquisa com seres humanos, 0 mesmo atende os preceitos da Resolucao
466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Consideracoes Finais a critério do CEP:
Diante do exposto, somos pela APROVACAOQ. Salvo o melhor juizo é o parecer

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situacao
Informacgdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 21/03/2022 Aceito
do Projeto ROJETO 1797270.pdf 16:44:49
Outros Protocolo_medidas_sanitarias_cep_con | 05/01/2022 |Erica da Silva Aceito

ep.pdf 12:04:11 | Carvalho

Outros Intrumento_de_coleta_de_dados.pdf 05/01/2022 |Erica da Silva Aceito
12:03:44 | Carvalho

Qutros Carta_resposta.docx 05/01/2022 |Erica da Silva Aceito
12:03:02 | Carvalho

Outros ANUENCIA_SESAM_ASSINADA . pdf 26/11/2021 |Erica da Silva Aceito
21:38:19 | Carvalho

TCLE / Termos de |TCLE_PROJETO.pdf 26/11/2021 |Erica da Silva Aceito

Assentimento / 20:50:25 |Carvalho

Justificativa de

Auséncia

Projeto Detalhado / |PROJETO_DE_PESQUISA_ORIGINAL.| 26/11/2021 |Erica da Silva Aceito

Brochura pdf 20:49:52 |Carvalho

| Investigador

Folha de Rosto FOLHA_DE_ROSTO.pdf 26/11/2021 |Erica da Silva Aceito
20:49:00 |Carvalho

Endereco: Av. Carvalho Leal, 1777

Bairro: chapada CEP: £9.050-030

UF: AM Municipio: MANAUS

Telefone: (92)3878-4368 Fax: (92)3878-4368 E-mail: cep.uea@gmail.com

Pigna 04 de 05
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UEA UNIVERSIDADE DO ESTADO W

A o5 DO AMAZONAS - UEA
AMAZONAS
Continuacdo do Parecer: 5.386.328
Situacao do Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciacao da CONEP:
Nao

MANAUS, 04 de Maio de 2022

Assinado por:
ELIELZA GUERREIRO MENEZES
(Coordenador(a))

Endereco: Av. Carvalho Leal 1777

Bairro: chapada CEP: 69.050-030

UF: AM Municipio: MANAUS

Telefone: (92)3878-4368 Fax: (92)3878-4368 E-mall: cep.uea@gmail.com

Piagna 05 de 05

19



ANEXO C

& AMAZONAS

TERMO DE COMPROMISSO N° 34/2021 - SES-AM que
entre si celebram o ESTADO DO AMAZONAS, através da
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE, e o Sr. HUGO
NEPOMUCENO ROCHA na forma abaixo:

Ao décimo quarto dia do més de outubro de 2021, nesta cidade de Manaus, na sede da

SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE - SES-AM, situada a Av. André Aradjo n® 701, Aleixo, presentes o ESTADO
DO AMAZONAS, por intermédio da SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE - SES-AM, doravante denominada
simplesmente COMPROMITENTE, neste ato rep do pelo Excelenti: hor Secretdrio Executivo da
Secretaria de Estado de Saide JANI KENTA IWATA, Brasileiro, Casado, Enfermeiro, portador da C.I. N° M-
6286051 SSP/AM e inscrito no CPF N° 859.632.836-04, residente e domiciliado em Manaus - AM, no uso de
suas atribuicbes legais delegada pela Portaria n® 548/2021-GAB/SES-AM, e o Sr. HUGO NEPOMUCENO ROCHA,
do C.I. N° 3162348-4 SSP-AM; CPF: 026.408.072-69, domiciliadas e residentes nesta cddade na RUA
PROMECIO; N.° 534 - VILA DA PRATA CEP: 69030-510 Manaus-AM, doravante chamado(a)
COMPROMISSARIO(A) e, tendo em vista o que consta nos Autos do Processo Administrativo n®
17101 019093/2021 SES-AM, doravante referido por PROCESSO, na presenga das testemunhas ao final

é inado o pr TERMO DE COMPROMISSO, que se regerd, pelas seguintes cldusulas e
condi;ﬁes: >
2
CLAUSULA PRIMEIRA OBJETO resente Termo de Compromisso tem por objeto regular as ';;
idades de lad. ‘PR“VAJ DOS VESTIGIOS FORENSES NO SERVICO DE w0

URGENC!A E EMERGENCIA DE UM HOSPITAL PUBLICO DE MANAUS: CONHECIMENTO E EXECUGAO
ENTRE ENFERMEIROS” que objetiva Compreender os conhecimentos de enfermeiros sobre preservacdo de

igios, permitira eventuais falhas no atendimento e na formacgao destes profissionais, e podera ser
atil 3 instituicdo como instr de reformulagdo no gerenciamento.

CLAUSULA SEGUNDA: REGIME DE EXECUGAO - O trabalho de pesquisa sera feito
pessoalmente pelo(a) COMPROMISSARIO(A) junto & Secretaria de Estado de Saide - SES-AM, “HOSPITAL E
PRONTO SOCORRO 28 DE AGOSI'O' a qual autoriza a pesquisa através de Anuéncia juntada aos autos. Sera

uma i que se caracteriza como analisar o conhecimento e a pratica de
enfermexros que atuam no ser\m;o de Urgéncia e Emergéncia de um hospital publlco em relacdo a preservacdo
de (o] ial de isa sera ap do a Ori dora, para que a mesma possa

orientar se os docwnentos poderao ser mcludos na pesquisa ou nao.

CLAUSULA TERCEIRA: DA RESPONSABILIDADE DO(S) COMPROMISSARIO(S) - O(S) N
COMPROMISSARIO(S) assumem nesta oportunidade, sob pena de responsabilidade por perdas e danos, o 2
compromisso de que em toda e qualquer publicacdo, total ou parcial, de trabalhos que se tenham utilizado os
dados e informagdes coletados junto as instituicdes da Rede Estadual de Salde, serd incluido o crédito pela
participacao do Governo do Estado do Amazonas/SUSAM, bem como entregara mediante recibo, no prazo de 90
(noventa) dias a contar do término do tnbalho un exemplar no fonnato digital da Pesquisa finalizada. Enviar
para o e-mail gdrh@saude.am.gov.br e d rh com

03:11 cor

CLAUSULA QUARTA: DO FORO - O foro do presente ajunte é o da Justica Estadual da Capital,
com expressa renuncia a qualquer outro, por mais privilegiado que seja.

CLAUSULA QUINTA: DA RESPONSABILIDADE JURIDICA DO ESTADO - O Projeto de pesquisa
serd d ivido sem onus para o Estado do Amazonas.

26/11/2021 as 11

De tudo, para constar, foi lavrado o presente termo, em testemunhas abaixo, para que produza seus legais
efeitos.
JANI KENTA At de fanma Sl por Mt
IWATA:85963283604 a0 o 3013008 et HManas, 26 de novembeo de 2021
Jani Kenta Iwata
Secretério Executivo

Testemunhas: Pesquisador(a):

Camila Almeida - Técnica

Didin dn Cotn Wacely HUGO NEPOMUCENO ROCHA
Nadia da Costa Macedo - Técnica
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Avenida André Aradjo, 701 - Aleixo Secretaria de
Fone: (92) 3643-6300 s
Manaus-AM-CEP 69060-000 Saude

Folha: 95




Avenida André Aratjo, 701 - Aleixo Secretaria de
Fone: (92) 3643-6300 -
Manaus-AM-CEP 69060-000 Saude

Folha: 96

&1 AMAZONAS

GOVERNO DO ESTADO

Manaus, 26 de novembro de 2021.

TERMO DE ANUENCIA

Declaramos para os devidos fins que estamos de acordo com a execucao do
Projeto de Pesquisa intitulado "PRESERVACAO DOS VESTIGIOS FORENSES
NO SERVICO DE URGENCIA E EMERGENCIA DE UM HOSPITAL PUBLICO
DE MANAUS: CONHECIMENTO E EXECUCAO ENTRE ENFERMEIROS”, no
HOSPITAL E PRONTO SOCORRO 28 DE AGOSTO, sob orientacio do(a) ERICA
DA SILVA CARVALHO, desenvolvida pelo discente Hugo Nepomuceno Rocha, do
Curso de graduacao em Enfermagem, da Universidade do Estado do Amazonas
- UEA. Declaramos para os devidos fins que estamos de acordo com a execugao
do Projeto de Pesquisa intitulado

JANI KENTA Assinado de forma digital por

JANI KENTA IWATA:85963283604

IWATA:85963283604 pados: 2021.11.26 11:00:31 0500

Jani Kenta Iwata
Secretario Executivo

rme MP ne
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m 26/11/202

1€

<

21



ANEXOD

UEA
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Ao Prof. Dr. Vinicius Azevedo Machado
Coordenador da Disciplina Trabalho de Conclusao de Curso II, 2023/2.
Curso de Enfermagem — ESA/UEA.

Declaro, por meio desta, que a académica, Andreza Wanderley Abrahim, encontra-se
sob a minha orientagao na disciplina Trabalho de Conclusdo de Curso II, semestre letivo 2023/2,
com a pesquisa intitulada “Preservacido dos vestigios forenses no servico de urgéncia e
emergéncia de um hospital publico de manaus: conhecimento e execugao entre
enfermeiros”. E, estd autorizada a submeter a avaliagio dos professores responsaveis pela
disciplina o manuscrito referente a AP1.

Manaus, 11/12/2023.

Erica da Silva Carvalho
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ANEXO E

Questionario sobre Preservagao de Vestigios (Adaptado por Musse et al.,
2020, de Gomes, Corte-Real & Chaves, 2014)

| DADOS SOCIODEMOGRAFICOS/ACADEMICOS/PROFISSIONAIS
() Enfermeiro

1. Sexo: 1( ) M 2( )F Idade:

2. Tempo de exercicio da profissao (Anos)

3. Especializagao: 1( ) Poés-graduacédo 2( ) Mestrado 3( ) Doutorado 4( ) Outro
4. Tempo de exercicio da profissao em Servigo de Urgéncia e/ou Emergéncia (Anos)
5. Carga horaria semanal no servigo:

1-24h () 2-30h () 3-36h () 4-( }40h 5- () outra

6. No seu atual servigo, indique com que frequéncia assiste vitimas de agressao provocada
ou autoprovocada:

()1-Nunca

()2 - Poucas vezes (1 x ao més)

() 3 - Algumas vezes (1x por semana)
()4 - Muitas vezes (3 x por semana)
()5 - Sempre (diariamente)

7. Qual (s) tipo (s) de mecanismo de agressao fisica provocada ou autoprovocada vocé teve
em contato no servigo? (Pode marcar mais de uma op¢ao)

Esganadura 1( )sim 2( )ndo
Enforcamento 1( )sim 2( )néo
Arma de fogo 1( )sim 2( )néo
Arma branca 1( )sim 2( )néo
Intoxicagao 1( )sim 2( )néo
Outro:

8. Dos itens abaixo, assinale aquele que vocé considera como vestigio indicativo de violéncia
(vocé podera assinalar mais de um).

Saliva 1()Sim 2( )Nao Projétil arma de fogo  1()Sim 2( )Nao
Faca 1()Sim 2( )Nao Sangue 1()Sim 2( )Nao
Pegadas 1()Sim 2( )Nao Vidro 1()Sim 2( )Nao
Larvas e insetos 1()Sim 2( )Nao Cigarro 1()Sim 2( )Nao
Roupa 1()Sim 2( )Nao Feridas 1()Sim 2( )Nao
Unha 1()Sim 2( )Nao Sapato 1()Sim 2( )Nao
Sémen 1()Sim 2( )Nao Depoimento 1()Sim 2( )Nao
Cabelo 1()Sim 2( )Nao

9. Vocé acha importante a preservagao dos vestigios de violéncia nos servigos de saude
de urgéncia/emergéncia?
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1() Sim
2() Nao

10. Vocé acha que a preservagao de vestigios em um paciente vitima de violéncia faz parte
das atribui¢des das equipes de saude?

1() Sim
2() Nao

11. Vocé se considera preparado para a identificagao, coleta e preservagio de vestigios
de violéncia?

1() Sim
2() Nao

12. No seu local de trabalho existe algum protocolo de orientagao profissional para
situagoes de violéncia que aborda a preservagao e encaminhamento dos vestigios de
violéncia?

1() Sim Qual (s)?
2( ) Nao

13. Na sua opinido, qual ou quais os fatores abaixo mais dificultam a preservagao dos
vestigios de violéncia no seu trabalho? (pode assinalar mais de uma alternativa)

Demanda de atendimento 1() sim 2( ) ndo
Carga horaria excessiva 1() sim 2( ) ndo
N&o saber realizar a coleta 1() sim 2( ) ndo
N&o saber identificar os tipos de vestigios 1() sim 2( ) ndo

Outro:

14. Em algum momento ja foi solicitada a sua participagao pela Policia para esclarecimento
de fatos relacionados as vitimas de violéncia, como informar os procedimentos realizados
durante o atendimento?

1() Sim
2() Nao
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( )Conhece | ( )Conhece | ( )Conhece | ( )Conhece ( ) Conhece | ( )Conhece

i 0 0) 0l 0 O

Desconhece | Desconhece Desconhece | Desconhece Desconhece | Desconhece

()Sim ()Sim ()Sim () Sim ()Sim () Sim

( )Nao ( )Nao ( )Nao ( )Nao ( )Nao () Nao

( ) Nao se ( )Nao se ( ) Nao se ( )Naose ( )Naose ( )Nao se

aplica aplica aplica aplica aplica aplica

( )Conhece | ( )Conhece | ( )Conhece | ( )Conhece ( ) Conhece | ( )Conhece
muito muito muito muito muito
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( ) Nao se ( ) Nao se ( ) Nao se ( ) Naose ( ) Nao se ( ) Nao se

aplica aplica aplica aplica aplica aplica
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** APENAS NAS VITIMAS DE INTOXICAGAO



