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Resumo

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) declarou, em janeiro de 2020, que o surto
da doenca causada pelo novo coronavirus (COVID-19) constitui-se uma Emergéncia
de Saude Pdublica de Importancia Internacional, considerado como nivel de alerta
mais alto da Organizacdo, conforme Regulamento Sanitario Internacional e
caracterizada com o status de pandemia, apresentando até 23 de junho de 2020, a
soma de 9.178.773 casos de COVID-19 positivos em todo o planeta e 474.513
Obitos vinculados a patologia. No e-SUS, ferramenta de registro de notificacdo de
casos suspeitos do Novo Coronavirus — COVID-19 do Ministério da Saude, até 13
de maio de 2020, foram notificados 3.444 casos (suspeitos e confirmados) de Covid-
19 em profissionais farmacéuticos da rede publica e privada. A literatura apresenta
em dados reais que profissionais da area de salde possuem até trés vezes mais
chance de se contaminar pelo SARS-CoV-2 do que as outras profissdes em geral.

Procura-se, ante a apreciacdo do momento impar, qual a atual situacdo dos riscos
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expossisionais de trabalhadores farmacéuticos frente a Covid-19. Constatar a
importancia de se determinar os riscos frente as condi¢cdes de seguranca e saude
dos trabalhadores farmacéuticos. Apresentar a profissdo farmacéutica como uma
das principais profissdes na area de saude exposta aos riscos de contato e contagio
pelo coronavirus (Covid-19). Discorrer sobre os procedimentos de seguranca e
saude implementados aos trabalhadores que ampliaram suas atividades no

atendimento de clientes reagentes ou positivos a covid-19 em seu local de trabalho.

Palavras chaves: Pandemia mundial de coronavirus; Risco expossisional; Saude
dos trabalhadores farmacéuticos.

Abstract

The World Health Organization (WHO) declared, in January 2020, that the outbreak
of the disease caused by the new coronavirus (COVID-19) constitutes a Public
Health Emergency of International Importance, considered as the highest alert level
of the Organization, according to the International Health Regulations and
characterized by pandemic status, presenting up to June 23, 2020, the sum of
9,178,773 cases of positive COVID-19 worldwide and 474,513 deaths linked to
pathology. In e-SUS, a tool for registering suspected cases of the New Coronavirus -
COVID-19 from the Ministry of Health, until May 13, 2020, 3,444 cases (suspected
and confirmed) of Covid-19 were reported in pharmaceutical professionals in the
network public and private. The literature shows in real data that health professionals
are up to three times more likely to be infected by SARS-CoV-2 than other
professions in general. It is sought, before the assessment of the odd moment, which
is the current situation of pharmaceutical workers' exposure risks in relation to Covid-
19. Realize the importance of determining risks in view of the health and safety
conditions of pharmaceutical workers. To present the pharmaceutical profession as
one of the main professions in the health area exposed to the risks of contact and
contagion by the coronavirus (Covid-19). Discuss the safety and health procedures
implemented for workers who have expanded their activities in the service of reactive

or positive customers to covid-19 in their workplace

Key words: World coronavirus pandemic; Expossisional risk; Pharmaceutical
workers health.
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1. Introducéo

A pandemia da COVID-19 pelo novo coronavirus (SARS-CoV-2) vem se
descortinando como um dos maiores desafios sanitarios em escala mundial neste
século. Ao todo, sete coronavirus humanos (HCoVs) ja foram identificados: HCoV-
229E, HCoVOC43, HCoV-NL63, HCoV-HKU1, SARS-COV, que causam sindrome
respiratoria aguda grave, MERSCOV (que causa sindrome respiratéria do Oriente
Médio) e o, mais recente, coronavirus o0 SARS-CoV-2, agente causador da patologia
COVID-19. O Instituto Nacional de Alergia e Doencas Infeciosas dos Estados
Unidos, através do Programa de Virus Pathogen Resource (ViPR®), verificou-se em
suas pesquisas que o0s coronavirus pertencem a subfamilia coronavirinae,
familia Coronaviridae. S&o grandes virus com uma Unica fita de RNA e um
nucleocapsideo (estrutura composta pelo acido nucleico do virus (neste caso RNA)
e seu invélucro proteico, o capsideo) helicoidal. Seu nome se deve a espiculas
(estruturas proeminentes) presentes na superficie do virus, o que Ihe da a aparéncia

de uma coroa solar (corona em latim).

A Fisiopatogenia do coronavirus se desenvolve ao penetrar na célula
humana, os ribossomos da célula hospedeira traduzem as informacdes contidas
neste material genético, produzindo proteinas como a RNA polimerase do virus.
Esta enzima replica o material genético do virus dentro da célula hospedeira,
produzindo primeiro uma fita intermediaria de RNA sentido negativo (subgenémica)
e, depois, novas fitas sentido positivo. Essas Ultimas vao compor novas particulas
virais, que apds serem associadas a proteinas virais, como receptores de superficie.
A montagem final dos novos virus ocorre no reticulo endoplasmatico e no complexo
de Golgi da célula hospedeira. Ap6s a montagem, as particulas saem da célula e

estdo prontas para infectar outras novas células.

Em 30 de janeiro de 2020, o surto da doenca causada pelo novo coronavirus
(COVID-19) foi elevado a emergéncia de saude publica de importancia internacional,
conforme Regulamento Sanitario Internacional (RSI) e considerada como nivel de

alerta mais alto da Organizacdo. Em seguida assume conforme declarado pela

SInstituto Nacional de Alergia e Doencas Infeciosas dos EUA, Instituto Nacional de Saude,
Departamento de Saude e Servicos Humanos, sob o contrato n°® 73N93019C00076.
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Organizacdo Mundial de Saude (OMS) o status de pandemia Mundial em Saude. Até

23 de junho ja foram confirmados 9.178.773 casos de COVID-19 em todo o planeta

e 474.513 o6bitos vinculados a patologia, ®Boletim epidemiolégico da Organizacéo
Panamericana de Saude (OPAS) em data de 23/06/2020.0s Estados Unidos da

América’ sdo o pais com maior nimero de casos e 6bitos (2.295.272 contaminados

e 120.173 obitos). O Brasil é 0 2° em numero de casos confirmados e o 6° em
numero de o6bitos, com 21.106.470 casos confirmados por COVID-19 e 51.271

Obitos, apresentando uma taxa de letalidade de 4,5%, do total de casos confirmados,

cerca de 571.649, jA se recuperaram da doenca conforme 8Boletim epidemiol6gico
do Ministério da Saude em 23/06/2020.

Grafico 1: Boletim epidemiolégico do Ministério da Saude.
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Fonte: BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DO MINISTERIO DA SAUDE SE 27 - 23 de
junho de 2020

Em Minas Gerais ja foram 29.897 casos positivos e 720 Obitos,

apresentando uma taxa de letalidade de 2,4% conforme °Informe epidemioldgico da

Secretaria Estadual de Minas Gerais em data de 23/06/2020, muito inferior a taxa de

letalidade nacional.

8Cumulative confirmed and probable Covid-19 cases reported by countries and territories, in the
Americas, as of 23 June 2020. Update as of 3 Pm.

7 Cumulative confirmed and probable Covid-19 cases reported by countries and territories, in the
Americas, as of 23 June 2020. Update as of 3 Pm.

5Informe epidemiolégico da Secretaria Estadual de Minas Gerais, em data de 23/06/2020.
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Grafico 2: Informe Epidemioldgico da Secretaria Estadual de Minas Gerais.
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Fonte: INFORME EPIDEMIOLOGICO SES/MG - 23 de junho de 2020

Em ambito do municipio de Tedfilo Otoni/MG, apresenta 670 casos positivos,
com 26 o6bitos confirmados e 02 a esclarecer, apresentando uma taxa de letalidade
de 3,88%, muito superior a taxa de letalidade do Estado de Minas, conforme

10Boletim epidemiolégico do Municipio de Tedfilo Otoni/MG.

Grafico 3: Evolucdo de oObito por Covid-19, conforme Lancamento Boletim

Epidemiolégico — T.Otoni/MG. Brasil
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10 Dados parciais, sujeitos a altera¢des. Atualizado em 23/06/2020
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Fonte: BOLETIM EPIDEMIOLOGICO DIARIO - 23 de junho de 2020
Conforme dados do e-SUS, ferramenta de registro de notificacdo de casos

suspeitos do Novo Coronavirus — COVID-19 do Ministério da Saude, até 13 de maio
de 2020, foram notificados 3.444 casos (suspeitos e confirmados) de Covid-19 em
profissionais farmacéuticos da rede publica e privada.

N&o verifica-se nos boletins diarios do municipio de Tedfilo Otoni, a
distribuicdo pelo Cadastro Brasileiro de Ocupacédo (CBO), dos casos de COVID-19
(suspeitos e confirmados). Tal fato pode ser traduzido na inabilidade do profissional
de saude na captagdo dos casos suspeitos e/ou no preenchimento da Ficha de
Investigacdo do e-SUS, na inconsisténcia do banco de dados em virtude da
totalidade de casos apresentados.

O resultado final quanto ao numero de mortes que serdo em decorréncia da
COVID-19 é uma incégnita, mas mensura-se, em funcdo dos dados epidemioldgicos
gue podera suplantar dois milhdes de O6bitos, mesmo apés a implantacdo das
medidas de contencéo iniciais (WERNECK et al., 2020, apud, WALKER et al., 2020).

O exiguo conhecimento cientifico em relacdo a patologia do Covid-19, bem
como as poucas pesquisas do virus SARS-CoV-2 e suas mutagdes, somado a sua
alta velocidade de disseminacédo e alta letalidade dentre as populaces vulneraveis,
promove indagacbes e incertezas sobre o0os caminhos e estratégias a serem
implementadas no enfrentamento da epidemia em diferentes partes do mundo. No
ambito Brasil, os desafios sdo ampliados em face das desigualdades geogréficas e
socioecondmica, com populagbes vivendo em grandes aglomerados sociais de
precarias condi¢cdes hidro sanitarias, ou total falta de saneamento (WERNECK et al.,
2020).

Vérios foram os alertas através das academias cientificas quanto os riscos
de eventos de magnitude mundial (WERNECK et al., 2020, apud, WOLFE, 2011).
Este século XXl jA presenciou inUmeros eventos epidémicos, os quais foram
contidos em determinado coorte temporal ou geografico, como exemplo a SARS-
CoV e a sindrome respiratéria do Oriente Médio — MERS, o Ebola na Africa e a
epidemia de gripe aviaria (H5N1). Em conjunto elas provocaram menos mortes do
que a COVID-19. A pandemia de influenza HIN1 de 2009, mesmo possuindo
imunobioldgicos acessivel a populagéo, possibilitou devastador nimero de o6bitos,
estimando-se que entre 150 mil a 575 mil associada a infec¢cdo (WERNECK et al.,
2020, apud, DAWOOD et al., 2012).
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O reconhecimento da transmissdo comunitaria do virus em todo o territério
nacional espera-se um rapido aumento na demanda por servicos de saude, a qual
desencadeara altas taxas de incidéncia e letalidade, principalmente em virtude da
desproporcionalidade do aparato de saude entre os membros federativos estaduais
e municipais, principalmente por leitos hospitalares em Unidades de Terapia
Intensiva (UTI) para suporte ventilatorio mecénico em quadros de sindrome
respiratoria aguda (RACHE et al., 2020), no qual sdo os principais equipamentos
meédicos hospitalares preconizado no momento para a COVID-19 € em funcédo da
insuficiéncia respiratéria causada pela sindrome do desconforto respiratério agudo
(SDRA) principal causa de mortalidade (MEHTA et al.,2020, apud, RUAN et al.,
2020).

As determinacbes em nivel do Ministério da Saude (MS), no tocante aos
individuos classificados como sintomaticos respiratorios ao apresentarem episodios
de coriza, febre e tosse e dirigir-se a as unidades da atencdo primaria em saude.
Quando uma pessoa no Brasil apresenta sintomas respiratérios — febre, tosse, dor
de garganta ou dificuldade para respirar — a (0) médica (0) vai prescrever o
isolamento e emitir o atestado para o doente e todas as pessoas que residem no
mesmo domicilio (mesmo que ndo apresentem sintomas) por 14 dias, conforme a
Portaria N° 356 de 11 de marco de 2020 do Ministério da Saude (MS/Portaria
356/11/03/2020).

Até o presente momento as principais formas de transmissdo do virus
SARS-CoV-2 ocorre por pessoas que apresentam sintomas, através de aspersao de
goticulas no meio ambiente ou diretamente ao outro, conforme evidenciado e
documentado na China, Singapura e Alemanha, onde se verificou que pacientes
com Covid-19 podem iniciar liberacéo de virus de 24 a 48 horas antes do inicio dos
sintomas e de 3 a 4 semanas apos o inicio dos sintomas, conforme relato da OMS.

O aumento das hospitalizacées por Sindrome Respiratoria Aguda Grave
(**SRAG) em 2020, a falta de informacédo especifica sobre o agente etiolégico das
hospitalizagbes e a predominancia de casos entre idosos, no mesmo periodo em
gue cresce 0 numero de casos novos de COVID-19, é consistente com a hipétese
de que a COVID-19 esta sendo detectada pelo sistema de vigilancia de SRAG,

embora ndo seja possivel comprovar devido a auséncia de testes especificos. Nesse

11 Sindrome Respiratéria Aguda Grave
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caso, a hospitalizacdo de casos graves de COVID-19 ja consiste numa sobrecarga
para o sistema de saude (SVS/MS/2020).

Verificam-se diversas alternativas utilizadas ou apresentadas como solucdes
efetivas para minimizar ou reduzir a velocidade de propagacéo do virus SARS-CoV-
2 em atingir as empresas em saude. Neste contexto, os estabelecimentos do
segmento — saude e bem-estar — ndo se compdem apenas de hospitais e centros
de saude e clinicas médicas, estdo inseridos também os estabelecimentos que
compdem o0 segmento farmacéutico, as farmacias, consideradas como
estabelecimentos esséncias principalmente em virtude da pandemia, a qual deve
manté-las sem solugcdo de descontinuidade a oferta de servicos ao publico,
conforme o Decreto n® 10.282, de 20 de marco de 2020, que regulamenta a Lei n°®
13.979, de 6 de fevereiro de 2020, e, define as atividades essenciais, elenca, dentre
elas, a assisténcia a saude e assisténcia farmacéutica. Para os profissionais
farmacéuticos e seus auxiliares, cuja atividade envolve interagdo direta com o
publico, neste contexto qual o risco de contaminacado pelo virus SARS-CoV-2, vetor
do COVID-19.

Esta pesquisa trata-se de um estudo de revisdo de literatura de carater
exploratério, com recorte temporal no periodo de janeiro de 2020 a maio de 2020,
através de artigos e boletins epidemioldgicos. Para a sele¢cdo das fontes foram
consideradas como critério de inclusdo as bibliografias que abordassem a COVID-
19, virus SARS-CoV-2, risco expossisional, estabelecimento de saude, farmacia e
farmacéuticos.

Foram utilizados artigos cientificos sobre o tema acessados na base de
dados Scielo, BDENF, Lilacs, MEDLINE. Foram utilizados o0s boletins
epidemioldgicos da Organizacdo Mundial de Saude, da Organizacdo Pan-americana
de Saude, do Ministério de Saude do Brasil, da Secretaria de Saude de Minas
Gerais e Secretaria Municipal de Saude de Tedfilo Otoni/MG.

A seguir o descritivo das fontes que forneceram as respostas adequadas a
pesquisa desenvolvida segue o0s preceitos inerentes ao estudo exploratdrio, por
meio de revisédo bibliografica, conforme Gil (2008, p.50), se desenvolve através de
busca por material ja publicado, constituido por livros e artigos cientificos. A coleta
de dados seguiu a seguinte premissa: Leitura Exploratéria (leitura rapida com
objetivo de verificagdo da obra para o interesse do trabalho). Registro das

informacdes e fontes (autor, periodo, resultado e concluséo).
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Leitura analitica com fins de andlise, ordenacdo das informacdes para fins
de sumariar, de forma que possibilite a obtencdo de respostas. Categorias que
surgiram da etapa anterior foram analisadas e discutidas a partir do referencial
tedrico relativo a teméatica da pesquisa.

Verifica-se 0 comprometimento em citar os autores utilizados no estudo em
respeito a Norma Brasileira n® 6023, a qual dispde os elementos a serem incluidos e
orienta a compilacao e producao de referéncias. Os dados utilizados exclusivamente

com finalidade cientificam.

1. Profisséao de risco na pandemia de COVID-19

Confirma-se conforme o Decreto n° 10.282, de 20 de marco de 2020
(MS/D.O.U), que regulamenta a Lei n° 13.979, de 6 de fevereiro de 2020, a, qual
define as atividades essenciais, dentre elas, a assisténcia a saude e assisténcia
farmacéutica. Os fatores de risco para a hospitalizacdo por COVID-19 sao idade
maior que 60 anos e presenca de comorbidades como hipertenséo, diabetes,
cardiopatias e doencas respiratérias (ZHOU et, al, 2020). Fato relevante visto que a
dinAmica da cadeia farmacéutica (producéo x distribuicdo x varejo) e contemplada
através da dispensacado gratuita de medicamentos no Programa “Aqui tem
Farmacia Popular" (VERAS; OLIVEIRA, 2009).

O Programa Farméacia Popular do Brasil (PFPB) atendeu 21, 6 milh6es de
usuarios em 31 mil drogarias parceiras do programa em mais de 4 mil cidades
brasileiras (MS/2019), indicando que cerca de 10% da populacao brasileira se dirige
mensalmente a unidade farmacéutica

Em virtude de acontecimentos como surto, epidemia, pandemia e/ou a
endemia, o0s estabelecimentos farmacéuticos sdo caracterizados como
estabelecimento que compdem a primeira linha de acao e tem papel fundamental e
responsabilidade crucial na protecéo a saude da populacéo. A lei Federal 13.021 de
08/08/2014, que dispde sobre o exercicio e a fiscalizagdo das atividades
farmacéuticas, em seu artigo 92°, que diz que “as farmacias e drogarias podem
participar de campanhas e programas de promocao da saude e educacdo sanitaria
promovidos pelo Poder Publico”. A atencdo farmacéutica através dos consultorios
farmacéuticos, atesta o papel de estabelecimento de saude da farmacia e reconhece
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a grande capilaridade do setor, no momento consolidado através das ofertas de
vacinas e testes rapidos principalmente para deteccao da COVID-19, como vem
ocorrendo nesta pandemia.

Werneck aponta em seus estudos, que de 80 a 85% dos casos de COVID-
19 sdo leves, ndo necessitam hospitalizacdo, devendo 0sS casos suspeitos
permanecer em isolamento domiciliar, principalmente 0s que apresentam sinais e
sintomas clinicos (SARS-CoV-2) similares ao resfriado comum, febre, tosse e
dificuldade para respirar (WERNECK et al., 2012). A febre e a tosse aparecem em
mais de 80% dos pacientes, enquanto a dificuldade para respirar aparece em cerca
de 30%%, conforme mapeamento epidemiolégico dos sintomas copilado pela
Organizacdo Panamericana de Saude (OPAS, 2020) e sendo tratada inicialmente
por medidas de reidratac&o oral, analgésicos e antitérmicos de venda livre.

Os Medicamentos compdem a principal categoria despesa que
comprometem a renda familiar, principalmente na parcela de menor poder aquisitivo,
conforme pesquisa de Orcamento Familiar (POF) 2008-2009 (GUIDONE, 2009).
Verifica-se que 40% das regifes de saude do pais sédo particularmente vulneraveis,
devido a uma combinacdo de falta de infraestrutura, de leitos de Unidade de
Tratamento Intensivo (UTI), de profissionais aguém do minimo e mortalidade por
condicdes similares ao COVID-19 acima da mediana nacional, dentre estas regioes
destaca-se o Sudeste, onde 40,4% da populacdo dependente do Sistema Unico de
Saude (SUS) residem em regides que denominamos como vulneraveis e Nordeste
(21,8%), como descrito no artigo da Associacdo Médica Brasileira (AMB/ 2020), com
primeiro atendimento ofertado pela profissional farmacéutico, conforme portaria 1102
de 12 de junho de 2002.

3. Conclusdes

Os estabelecimentos farmacéuticos pela sua capilaridade e distribuicdo
geografica, acesso socioeconémico e o profissional farmacéutico, por seus
conhecimentos, competéncia e disponibilidade, representam em sua grande maioria
a primeira linha de possibilidade de acesso ao cuidado em saude (CFF, 2016),

principalmente a populacdo mais vulneravel.
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Ante ao universo de estabelecimentos farmacéuticos, cerca de + de 80.000
mil farmacias, pacientes potencialmente infectados poderdo procurar atendimento
em farmacias publicas e privadas (NHS). Frente a pandemia em diversos paises
com estagio de transmissdo comunitaria, 0s estabelecimentos farmacéuticos
apresentaram papel fundamental pela facilidade de acesso a populacdo e, sendo
parte da resposta e do controle, reduzindo a sobrecarga das unidades de urgéncia e
emergéncia.

De tudo que foi exposto, chega-se as seguintes inferéncias:

. Em tempos de pandemia, os farmacéuticos, podem se considerar como
grupo de risco de contato e contagio pelo coronavirus (Covid-19). Dentre os
profissionais de saude, incluso enfermeiros e médicos, o profissional farmacéutico, é
0 mais exposto nas mais de 80 mil farmacias e drogarias distribuidas em todo o
pais, por procederam o primeiro contato com paciente;

o Todos os profissionais farmacéuticos devem proceder a medidas de
prevencdo, face da alta taxa dos contaminados por COVID-19, serem
assintomaticas, independentemente de idade, histérico de viagem, contato com
pessoas doentes ou situacao laboral,

o Os profissionais farmacéuticos tem a obrigacdo de seguir as
recomendacdes, diretrizes e protocolos oficiais do Ministério da Saude (MS),
Conselho Federal de Farmécia (CFF), Federacao Internacional Farmacéutica (FIP),
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), Organizacdo Pan-Americana de Salde
(OPAS), Plataforma Integrada de Vigilancia em Saude (Plataforma IVIS) e
Sociedade Brasileira de Infectologia (SBI) sobre as medidas de seguranca e saude

no trabalho com relagéo a pandemia do Covid-19.
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ANEXOS
Anexo 01 - Relatorio antiplagio

12/06/2020 CopySpider Scholar | Anélise
https://scholar.copyspider.net/view/showStudylInCS3.php?&cfa=86380a3252c781de8
4f6303bf2a1932fa10321114&changeLang=pt_br 1/1

Exportar relatério
(showStudyInCS3.php?
cfa=86380a3252c781de84f6303bf2a1932fa10321114&download=1)

Exportar relatério PDF (showStudyInCS3.php?
cfa=86380a3252c781de84f6303bf2a1932fa10321114&download=pdf)

Gerador de Referéncia Bibliografica (ABNT, Vancouver)
(https://referenciabibliografica.net/a/pt-br/ref/abnt/?sr=cs-s) Dynatrace Simplify cloud
complexity SIGN UP

Visualizar farmacia.docx (12/06/2020):

Documentos candidatos

drakeillafreitas.com... [1,03%)]

msdmanuals.com/pt/pr... [0,98%]

saneamentobasico.com... [0,42%)]

revistas.unipacto.co... [0,38%]

jstage.jst.go.jp/art... [0, 11%)]

who.int/ [0, 09%]

who.int/emergencies/... [0, 08%)]

pt-br.facebook.com/W... [0,06%]

cnbctv18.com/healthc... [0%]

Arquivo de entrada: farmacia.docx (2913 termos)

Arquivo encontrado

drakeillafreitas.com... (https://www.drakeillafreitas.com.br/novo-coronavirus/)
msdmanuals.com/pt/pr... (Https://www.msdmanuals.com/pt/profissional/doencas-infe

mers-e-sars)
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saneamentobasico.com... (https://www.saneamentobasico.com.br/wpcontent/
Uploads/2020/05/reutilizacao_do_concreto_como_contribuicao_para_a_sus
revistas.unipacto.co...
(Https://revistas.unipacto.com.br/storage/publicacoes/2017/a_educacao_inclusiva_e
jstage.jst.go.jp/art... (https://www.jstage.jst.go.jp/article/joh/56/4/56_14-0012-OA/_ht
who.int/ (https://www.who.int/)

who.int/emergencies/... (https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronaviru
pt-br.facebook.com/W... (https://pt-br.facebook.com/WHO/)

nescon.medicina.ufmg... (https://www.nescon.medicina.ufmg.br/biblioteca/imagem/3

cnbctvl8.com/healthc... (https://www.cnbctvl8.com/healthcare/unavailability-of-work
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Anexo 02 — Ficha de Acompanhamento Individual de Orientacao de TCC

Faculdade Presidente Antdnio Carlos de Teéfilo Otoni

FICHA DE ACOMPANHAMENTO INDIVIDUAL DE ORIENTAGAO DE TCC

Atividade; Trabalho de Conclus@o de Curso — Artigo/Monografia.
Curso: M%ﬁodo ° Semestre: ;f ° Ano: @9/0

Professor (a): Oﬂ"f‘mn (%M }"{9& nm

Académico: ' D ' AL o X

g;ftma/mlo (Pcu.t LM o Subero

Tema: %‘1’7’”& ()zu‘hc 0 - (5)/%}“)_9)0& Ao (o Assinatura do aluno
e amderao 2 €omd- 19 p
i y (71Wn Mp]ﬂ /%{una—
Data(s) do(s) atendimento(s) Horario(s)
g 07 /04 7,00 o~ 1700k ,mmo (P Sl
i (/o9 {400 pa (Y (ols v (/
i D{/08 {f: 60 o 15 ool _Za/)mamrlnfv gnb
n9/0fé (4 - o aq [V OOk
(S /06 14 o0 oy (K100 [4g

Descrigao das orientagoes: ; s 1} {
Dodi rurric {‘)b ylraslo (JZ/)(I WU oG G : )mu/)uﬂoa
Jw fDJ//"I J 1/ iC 14 Jrn"f/// dicoe ’ Tlene: nﬂﬁ//m gnj/h 7€) 0[/0 M
[ ‘

Considerando a concordancia com o trabalho realizado sob minha orientagdo, AUTORIZO O
Dsp/?sno d rabalho fm,«, fu sao d Curso do (a) démico
(a)_1)ustun !Muvw M.aw. ou 6, Jnmendo AL gahﬂ,g(

YA, Cu;t«na L) ¥4 /Lewm(

Assinatura do Professor
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