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Prefacio da segunda edicao

Uma consulta informal da OMS sobre garantia de qualidade na microscopia da
maldria, realizada em 2004 em Kuala Lumpur (Malasia), recomendou que a edi-
¢do de 1991 do manual Bases do diagnéstico microscépico da maldria® fosse revi-
sada. Esta segunda edicao ¢ o resultado dessa recomendagao.

Ocorreram poucas mudangas efetivas na microscopia da malaria desde 1991,
mas muita coisa mudou na maneira como a malaria é diagnosticada e tratada.
Atualmente, nas comunidades remotas, entende-se melhor que a maldria é uma
emergéncia médica e requer diagndstico e tratamento rapidos. Como parte dos
esforgos de muitos paises para expandir o acesso ao tratamento, os servigos de
microscopia estdo sendo renovados e aprimorados. A confirmagédo parasitologi-
ca do diagnostico de malaria fortalece a vigilancia da maldria e melhora o con-
trole da doenga.

Os microscopistas sdo essenciais para os programas de maldria, e tanto os servi-
¢os de aten¢ao como a vigilancia epidemioldgica dependem de suas habilidades
técnicas e de diagnostico. Assim, o treinamento em diagndstico microscdpico da
malaria deve ser robusto e deve atender aos elevados padroes atuais. Quando os
microscopistas sdo capacitados para realizar o diagnéstico de malaria com quali-
dade garantida, as comunidades em risco tém maior confianga em seus servigos,
o que é benéfico tanto para os pacientes como para os profissionais de saude.

O médulo de capacitagdo aqui apresentado foi ajustado para atender a nova con-
juntura. O manual esta dividido em duas partes: o Guia do aluno (Parte I) e o
Guia do instrutor (Parte II). O moédulo inclui um CD-ROM, preparado pelos
Centros de Controle e Preven¢dao de Doengas dos Estados Unidos, que contém
microfotografias das diferentes espécies de parasitos da maldria e informagdes
técnicas em formato PowerPoint, que podem ser exibidas durante as sessdes de
capacitagao e servir de referéncia para os participantes. O programa da énfase ao
ensino e a aprendizagem, incluindo o monitoramento e a avaliagdo individual e
em grupo durante o treinamento.

O programa Bases do diagndstico microscépico da maldria continua a usar o con-
ceito de educagdo baseada em competéncias, visando atingir metas pré-estabe-
lecidas. Procuramos indicar os padroes apropriados que qualificam o aluno para
a formagdo e para avancar de uma unidade de aprendizado para a seguinte. Os
niveis de competéncia a serem alcangados ao final deste curso de capacitac¢ao sdo
os niveis minimos definidos no manual da OMS sobre a garantia de qualidade na
microscopia da maldria.” Por exemplo, “Atingir 80% de exatiddo no diagnoéstico
de parasitos da malaria” (avaliado com base em um conjunto padrdo de laminas
para microscopia) é considerado um nivel alcangavel por todos os participan-
tes. Reconhece-se, no entanto, que alguns programas talvez ainda nao consigam

1 OMS. Bases do diagndstico microscopico da maldria: Parte I: Guia do aluno; Parte Il: Guia do instrutor. Genebra:
Organizagdo Mundial da Sadde; 1991.
2 OMS. Malaria microscopy quality assurance manual. Manila: Escritorio Regional do Pacifico Ocidental; 2009.
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atingir esses niveis e, inicialmente, precisardo estabelecer seus préprios. Os or-
ganizadores do curso devem indicar de antemao os niveis que esperam alcangar.
Como os alunos, uma vez formados, tomarao decisdes que determinario o tra-
tamento de uma doenga potencialmente fatal, ¢ fundamental que se assegure um
padrao elevado de competéncia.

Esta segunda edigdo do volume Bases do diagnéstico microscopico da maldria é
um produto independente, contendo tudo o que é necessario para realizar um
curso completo de capacitagdo. Ainda contém as belas e precisas ilustragoes em
aquarela preparadas para a primeira edi¢do do manual pelo falecido Yap Loy
Fong. A experiéncia demonstrou que as ilustragdes em cores sdo melhores para
treinar os novatos a reconhecerem os estadios e espécies dos parasitos, pois as
figuras bidimensionais ajudam os alunos a extrapolar o que veem sob o micros-
cdpio, em varios planos focais, para obter uma visdo completa do parasito. Pos-
teriormente, os microscopistas podem passar dos desenhos as microfotografias,
que terdo um impacto positivo adicional. Este curso de capacitag¢ao sera ainda
mais eficaz se forem disponibilizados exemplares das Pranchas para o diagnéstico
microscopico da maldria’, também da OMS, para os alunos.

O texto desta edigdo foi extensivamente revisado por John Storey, com base na
revisdo técnica dos profissionais a seguir: Prof. Ahmed A. Abdel-Hameed Adeel,
Dra. Hoda Atta, Dr. A. Beljaev, Dr. David Bell, Dr. Andrea Bosman, Sra. Leigh
Dini, Dr. John Frean, Dr. M. A. Khalifa, Dr. D. Klarkowski, Dr. Ken Lilley, Dr.
Earl Long, Dr. Majed Al Zedjali e Dr. R. Velayudhan. Além destes, Donato Espa-
rar, Ronald Espina, Sherwin Galit, Zenaida Grad, Felisa Guballa, John Fiel Porto
e Arlene Leah Santiago também testaram as novas pranchas demonstrativas de
gota espessa e esfregaco contidas no Guia do aluno e apresentaram valiosos co-
mentarios a respeito.

Este projeto foi coordenado pelo Escritério Regional do Pacifico Ocidental da
OMS, a servigo do Programa Global de Malaria da OMS, e recebeu apoio finan-
ceiro da AusAid e da Federagdo Russa, pelo qual somos muito gratos.

3 OMS. Pranchas para o diagndstico microscdpico da maldria. Genebra: Organizagao Mundial da Satde; 2009.



I Introdugéo

Introducao

Uso dos dois modulos

Os facilitadores devem usar o Guia do instrutor e
0 Guia do aluno juntos durante o curso. Aproveite
para ler os dois mddulos agora. Sera tarde demais
se vocé esperar até o inicio do curso. Leia todas as
Unidades de aprendizagem, nao somente as que vocé
ensinara. Isso tornara os métodos de ensino claros e
esclarecera as responsabilidades de cada pessoa.

A quem se destinam esses modulos?

O volume de capacitagao em Bases do diagnéstico microscopico da maldria é com-
posto por dois mddulos, que servem como uma estrutura para que os instrutores
montem o curso. Ele fornece as informag¢des minimas necessdrias para capacitar
alunos em diagndstico microscdpico da maldaria pelo método de Giemsa. O volu-
me destina-se principalmente a pessoas com escolaridade relativamente baixa no
momento do inicio do curso; os instrutores podem ajustar o curso para partici-
pantes com niveis mais altos de escolaridade. Técnicos atualmente responsaveis
pelo diagndstico microscépico da maldria também se beneficiardo da leitura do
Guia do aluno. Eles podem aprender o processo que leva a identificacao dos pa-
rasitos da maldria, seja participando de um curso de capacitagao basica ou de um
curso de reciclagem.

O Guia do instrutor (Bases do diagnéstico microscopico da maldria, Parte 1I) foi
elaborado para ajudar os instrutores a capacitar profissionais de saide em mi-
croscopia basica da malaria. O ideal é que cada aluno também receba um exem-
plar das Pranchas para o diagnéstico microscopico da maldria da OMS*. Se isso
ndo for possivel, varios exemplares devem ser disponibilizados como material de
referéncia para uso dos alunos.

Mesmo professores experientes verdo que partes dos modulos sdo uteis. Além
disso, sao faceis de traduzir para outros idiomas.

Certas partes do CD-ROM complementam o
texto do Guia do aluno (por exemplo, 0 método
de alinhamento do condensador), e o instrutor

pode fazer o melhor uso possivel do CD-ROM
durante os médulos relevantes do curso.

4 OMS. Bench aids for the diagnosis of malaria infections. 3* ed. Genebra: Organizagéo Mundial da Saude; 2007.



Bases do DIAGNGSTICO MICROSCOPICO DA MALARIA B

Quanto tempo dura o curso?

O instrutor decidird a duragdo do curso com base em fatores como o or¢amento
alocado, o nivel de escolaridade dos alunos e os recursos disponiveis. Quanto
maior o nivel de escolaridade, menor o tempo de treinamento necessario. Como
o treinamento é caro em tempo e dinheiro, precisa ser eficaz. A experiéncia com
esses materiais de treinamento mostra que profissionais de saude com varios ni-
veis de escolaridade diferentes, sem nenhuma experiéncia anterior em diagnos-
tico microscopico da malaria, conseguem alcangar uma competéncia aceitavel
com quatro ou cinco semanas de treinamento intensivo. Laboratoristas e profis-
sionais de laboratodrios centrais ou servicos de saude com experiéncia anterior
em diagnostico microscopico da maldria conseguem alcangar a competéncia ne-
cessaria com 11 ou 12 dias de treinamento intensivo.

Talvez nao seja possivel entrevistar os candidatos diretamente, mas ¢ importante se-
lecionar as pessoas mais adequadas para o curso. Os alunos devem ser capazes de:

B ler, compreender e escrever inglés ou o idioma para o qual o Guia do aluno foi
traduzido e no qual o curso sera ministrado;

seguir corretamente instrugdes escritas e verbais simples;
ter boa visao e audicéo;
diferenciar as cores vermelho e azul’;

serem solidarios com os problemas de saude de comunidades pobres; e

apos a conclusao do curso, estarem dispostos a viver e trabalhar em uma co-
munidade longe de casa.

Como o curso foi elaborado e qual é o seu contetido?
Os principais objetivos do curso estao elencados na Introdugdo do Guia do aluno.

Leia agora.

O Guia do aluno facilita o ensino de cada tarefa basica do diagndstico microsco-
pico da maldria, seguindo cada etapa da rotina na sequéncia correta. Por exem-
plo, os alunos sdo ensinados a limpar e embrulhar as laminas de microscopia
antes de aprenderem a fazer esfregacos sanguineos nas laminas recém-limpas.
Por este processo, os alunos adquirem os conhecimentos, habilidades e atitudes
necessarias para atingir altos niveis de competéncia e confiabilidade.

O treinamento baseado em competéncias ou desempenho é eficaz para o ensino de
habilidades e conhecimentos complexos e economiza tempo e dinheiro. Os objeti-
vos gerais do curso sdo apresentados na Introdugao do Guia do aluno, e os objetivos
de cada Unidade de aprendizagem sdo enumerados no inicio da prépria Unidade.

Os objetivos de aprendizagem resumem o conhecimento, as habilidades e, as ve-
zes, a atitude que cada aluno deve adquirir e demonstrar ter dominado até o final

5 Muitos autores ressaltam a importancia desse aspecto. O autor conheceu apenas dois casos de daltonismo ao
longo de muitos anos de ensino: um supervisor altamente qualificado com 10 anos de experiéncia, cujo tra-
balho néo foi afetado de maneira alguma por sua condicéo, e o outro de um candidato com outros problemas
visuais que impediram sua participagao.



da unidade de aprendizagem. O instrutor deve estar convencido de que os alu-
nos alcangaram esses objetivos antes de permitir que prossigam para a préxima
unidade de aprendizagem. Os métodos usados para monitorar o progresso e as
conquistas de cada participante sao descritos mais adiante neste guia.

Embora seja mais conveniente que os alunos prossigam juntos de uma unida-
de para outra, o treinamento baseado em competéncias permite que os alunos
mais lentos passem pela unidade no seu proprio ritmo. Assim, um aluno pode
trabalhar sozinho em uma unidade mesmo se o resto do grupo ja passou para
outra. Os alunos que demoram mais para aprender exigem atenc¢ao adicional do
facilitador, mas a experiéncia mostra que eles se sentem estimulados a alcangar o
grupo principal rapidamente.

Quem é responsavel pela conducao do curso?

Como gestor do programa de treinamento, o instrutor do curso ¢ responsavel por
elaboré-lo e conduzi-lo. Porém, o instrutor (ou instrutora) nio faz isso sozinho. O en-
sino é mais eficaz quando ha um grupo de instrutores ou facilitadores competentes.
Esses devem ser microscopistas qualificados, mas nao precisam ser professores trei-
nados. Cada facilitador fica responsavel por um grupo de trés a cinco alunos durante
o curso. O treinamento centrado em pequenos grupos permite maior contato entre
aluno e facilitador e entre os proprios alunos, resultando em melhor aprendizado.

O Guia do instrutor e o Guia do aluno podem ajudar o instrutor a elaborar e con-
duzir o curso, mas os resultados finais dependerao do entusiasmo e da dedicagédo
da equipe de treinamento e da disposi¢ao dos alunos em adquirir novos conhe-
cimentos e habilidades.

Pode ser a primeira vez que vocé organiza e conduz um curso, ou vocé pode ter
muita experiéncia como docente. Qualquer que seja sua experiéncia, a impor-
tancia de usar os dois mddulos juntos ficara clara a medida que vocé avanga nas
unidades de aprendizagem. Os facilitadores devem ter um exemplar de cada guia
(um do Guia do instrutor e um do Guia do aluno). Dividir um s6 exemplar do
Guia do instrutor entre varios instrutores nao funciona.

Como gestor do treinamento, ¢ sua responsabilidade finalizar o curriculo e o
cronograma. Vocé também tera que explicar os objetivos de aprendizagem e os
métodos de monitoramento e avaliacio utilizados, além de dar aos alunos e fa-
cilitadores qualquer outro apoio do qual eventualmente precisem. As atividades
serdo planejadas e desenvolvidas com a equipe de instrutores.

Se alguns facilitadores nao forem professores experientes, nao se preocupe. Cerca
de 3 semanas antes do inicio do curso, vocé deve realizar um curso de formagao
de formadores de 3 a 5 dias, para garantir que cada instrutor esteja familiarizado
com o sistema de aprendizagem baseada em competéncias e como ele funciona.
Mesmo que alguns facilitadores ja tenham participado de cursos anteriores de
formagao de formadores, sera bom que passem por um curso de reciclagem e
orientacao, e vocé podera garantir que todos estejam cientes dos métodos atuais
de planejamento de aulas e habilidades de ensino. Posteriormente, eles estardo
mais bem preparados para elaborar e planejar seus proprios materiais de treina-
mento. O curso de formagdo de formadores sera descrito mais adiante.

Introducio
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. ________________________________________________________________________|
Este programa de treinamento descreve um método
padrao de diagnostico microscopico da malaria
pela técnica de Giemsa que é utilizado com sucesso
em programas de malaria ao redor do mundo.

Por que dar um guia aos alunos?

Dar aos alunos um conjunto pronto e completo de anotagdes no inicio do curso
garante que:

B Cada aluno tera o mesmo contetido para usar de referéncia e trabalhar;

B Os alunos ndo precisardo tomar notas extensivamente durante as aulas, po-
dendo, em vez disso, se concentrar nas palestras e discussoes;

B Eles podem usar seu tempo para ler o guia em vez de tentar decifrar as notas
tomadas durante as aulas, que podem néo estar livres de erros.®
B Porém, os alunos que desejem tomar notas adicionais podem ficar a vontade.

B Qualquer aluno da classe pode encontrar rapidamente uma referéncia a qual-
quer parte do Guia do aluno.

B O Guia também pode ser levado para casa e usado como referéncia.

Como é o curso?

As palestras e as apresentagdes devem ser reduzidas ao minimo. Demonstragdes,
sessdes praticas, visitas de campo, grupos de discussdo e dramatizagdes entre os
alunos sao as modalidades de ensino mais eficazes.

. _______________________________________________________________________|
0Os alunos aprendem mais quando estao ativamente
envolvidos. Ouvir alguém falar por muito tempo
nao € uma maneira eficaz de aprender.

Como o curso sera monitorado?

Avaliar o sucesso de um curso pode ser dificil. A avaliacdo sera baseada nas res-
postas a vdrias perguntas.

0 grupo aprendeu bem?

Isso ¢ determinado monitorando-se o desempenho de cada aluno em cada uni-
dade de aprendizagem e avaliando-se as habilidades adquiridas nas unidades
posteriores do programa. A reten¢ao de conhecimento, habilidades e competén-
cia pelos alunos é avaliada de 6 a 12 meses apds a formatura, em uma avaliagdo
de acompanhamento.

0 que os alunos acharam do curso?

As respostas a essa pergunta fornecem informagdes tteis, especialmente as das
breves avaliagdes feitas pelos alunos durante e ao final do curso. O feedback obti-
do durante o curso indica melhorias que podem ser implementadas, e o feedback

6 As pesquisas mostram que muitos alunos cometem varios tipos de erros ao tomar notas.



ao final do curso — inclusive dos facilitadores —ajudara a melhorar treinamen-
tos semelhantes.

Retornos positivos sempre sao bem recebidos. Os alunos geralmente reagem bem
quando percebem que o curso foi elaborado e conduzido com cuidado e quando
conseguem observar seu proprio progresso.

0s alunos recebem algum certificado ou diploma na formatura?

E importante conceder um certificado que formalize a conquista de cada aluno
formado. A outorga de certificados de conclusdo indica aos formados que atin-
giram o nivel de competéncia recomendado. Em alguns programas, o certifica-
do de competéncia é cadastrado em um registro nacional. O certificado deve
ser reavaliado (e, portanto, registrado novamente) com regularidade, como por
exemplo, a cada trés anos, como em muitos programas.

Um certificado de participagdo, frequéncia ou comparecimento por si s6 nao é
recomendado, pois pode sugerir que o participante tenha atingido um nivel acei-
tavel de competéncia quando talvez nio o tenha.

A competéncia em microscopia basica da malaria deve ser encarada com serie-
dade. Organismos internacionais como a OMS, institui¢des de treinamento cola-
borativo e governos nacionais incentivam o estabelecimento e a implementagao
de padrées reconhecidos. E preciso estabelecer um sistema para treinamento e
avaliagdo de competéncias em servico, com reconhecimento dos participantes
bem-sucedidos. E importante que os alunos estejam cientes de que existe uma
estrutura de carreira. A medida que suas habilidades aumentam, eles podem pro-
gredir para cargos de supervisao, para que a adesao aos padroes de microscopia
continue sendo monitorada por colaboradores nacionais e internacionais.

Como usar o Guia do aluno e o Guia do instrutor

Os dois modulos sdo flexiveis e podem ser usados juntos pelos instrutores, de
vdrias maneiras.

Para treinamento basico em grupo e em servico

O uso do Guia do aluno orienta os alunos sistematicamente ao longo das Unida-
des de aprendizagem 1-10; eles passam para a proxima unidade apenas depois
de demonstrar que atingiram o nivel de habilidade exigido. Os facilitadores usam
o Guia do instrutor, as Pranchas para o diagndstico microscopico da maldria e os
materiais no CD-ROM para prestar um treinamento integral.

Para treinamento de reciclagem

Os funcionarios previamente capacitados podem fazer o curso para atualizar
seus conhecimentos e habilidades. Os alunos podem usar o Guia do aluno, e
os facilitadores o Guia do instrutor. Considerando o nivel mais elevado de co-
nhecimento basico neste caso, o tempo dedicado as primeiras unidades deve ser
modificado de acordo com areas mais fortes ou fracas dos alunos. O treinamento
leva cerca de 2 semanas.

Introducio
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Como materiais de referéncia

Agentes de saude, administradores, gerentes, laboratoristas e outros funcionarios
de programas de controle da maldria perceberao que o Guia do aluno é 1itil como
referéncia dos métodos corretos de execugdo de tarefas associadas ao diagndstico
microscépico da maldria pelo método de Giemsa.

Para planejar aulas e desenvolver habilidades de docéncia

As diretrizes contidas no Guia do instrutor sao tteis como referéncia para treinar
planejamento, para melhorar as aulas e para aprimoras as habilidades individuais
de docéncia.

Planejamento dos cursos de capacitacao e de formacao
de instrutores

Para ajudar a planejar os cursos, apresentamos a seguir a sequéncia das uni-
dades de aprendizagem e seu conteudo, com instru¢des para cada etapa do
planejamento.

Este exercicio é obrigatdrio. Mesmo que vocé tenha pouca experiéncia em plane-
jamento, serd facil seguir o passo a passo com os facilitadores do curso.

1. Decida a grade curricular final ou contetido programatico do curso.

2. Determine a duragdo do curso, o horario, o cronograma e os tipos de mate-
riais que vocé usara em aula.

Decida o niimero de alunos que vocé consegue ensinar ao mesmo tempo.
Estabeleca o nivel ideal para admissdo ao curso.
Calcule o espago necessario e o numero de funcionarios de suporte necessarios.

Confirme o numero de facilitadores e suas responsabilidades.

N oUW

Selecione outros professores com dedicagdo parcial e informe-os sobre as ma-

térias que ministrarao.

8. Enumere os insumos, equipamentos e outros materiais necessarios e comece
a requisita-los.

9. Planeje outras atividades, como as cerimdnias de abertura e encerramento, di-

vulgagdo do curso, certificagdo, reconhecimento nacional e acompanhamento.

10. Planeje e conduza o curso de formagao de formadores.



A sequéncia de treinamento

Maléaria, a doenca: Abrange a importancia da malaria como causa de morbimortalidade e perpetuadora do ciclo
da pobreza. Os alunos podem ter experiéncia neste assunto; devem ser realizadas discussoes para destacar sua
importancia.

‘

Limpeza e armazenamento das laminas de microscopio: £ o primeiro passo da sequéncia de habilidades.
A partir deste ponto, 0s alunos devem seguir 0s procedimentos corretamente. “Dar um jeitinho” ou “fazer de qualquer
jeito” pode prejudicar os resultados. Os métodos apresentados e 0s motivos para seguir o sistema sdo baseados em
anos de experiéncia.

‘

Como manter registros precisos: Sem registros precisos, nao havera informagdes do paciente para acompanha-
mento nem dados precisos para relatar aos supervisores e aos niveis mais altos do sistema. Ndo havera infragstrutura.
Garantir a exatidao das informagdes dos pacientes e em outras areas leva & manutencdo de registros confidveis e evita
a mistura de fichas ou confusdo de pacientes.

!

Preparo dos esfregacos sanguineos: Passo essencial para o diagnostico preciso e confidvel da maléria. O
dominio da confeccdo de esfregagos sanguineos (gota espessa e esfregaco) e a garantia de um padrao elevado de
qualidade sdo a pedra fundamental desta unidade. Um conhecimento solido dos patdgenos transmitidos pelo sangue
e das medidas de rotina para protecdo pessoal sao essenciais para as boas praticas de laboratorio.

‘

Coloracdo dos esfregacos sanguineos pelo método de Giemsa: £ possivel usar outros métodos de
coloracdo, mas o de Giemsa é o0 preferido para diagnostico microscopico da malaria. Quando usada corretamente,
a coloragdo de Giemsa € confiavel. Aprender os dois métodos principais de coloragdo e quando usar cada um é o
objetivo desta unidade. As orientages basicas para solugao de problemas serdo Uteis para os alunos que trabahardo
em areas remotas.

+

0 microscopio: O uso e manutencao correta deste instrumento exigem pratica regular e familiaridade com todos os
aspectos da rotina diaria. A protecdo do microscopio contra poeira, sujeira, graxa, leo e fungos, além do seu preparo
correto para o fransporte entre laboratorios, sdo partes essenciais desta unidade.

!

Exame dos esfregacos sanguineos: Comegando com sangue ndo infectado, 0 aluno segue as etapas e ad-
quire pratica em reconhecer 0 aspecto dos elementos figurados mais comuns do sangue & microscopia de imersao
em Oleo. Também sdo ilustrados algumas inclusdes e artefatos comumente vistos nos esfregacos e gotas espessas.

‘

Exame do esfregaco sanguineo para pesquisa do parasito da malaria: Esta unidade ajuda os alunos a
identificar a presenca de parasitos da malaria e a reconhecer os diferentes estadios e caracteristicas morfolégicas das
Quatro espécies, concentrando-se na identificacdo de P. falciparum e P. vivax em gota espessa com 80% de exatidéo.

+

Exame de rotina dos esfregacos sanguineos: Afingir os padroes internacionalmente aceitos para diagnostico
microscopico da malaria € essencial para garantir a confiabilidade da equipe do laboratorio. Esta unidade concentra-
-se em aspectos importantes do exame de rotina, inclusive a quantificacdo da parasitemia. A pratica € essencial para
alcancar as metas, e € necessario tempo suficiente para que 0s alunos adquiram a experiéncia necessaria.

!

Aspectos da supervisao do diagnostico microscopico da malaria: Essencial para 0 bom funcionamento
das atividades de controle da malaria. Os alunos devem estar cientes de que a supervisao e o monitoramento do
desempenho individual servem para apoiar seu trabalho. Os supervisores em si devem reconhecer a necessidade de
atender aos padroes em seu proprio trabalho.

‘

Acompanhamento: O acompanhamento dos alunos ¢ uma parte essencial de um bom treinamento. Como muitas
vezes é esquecido, deve ser planejado.

Introducao
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A grade curricular ou contetido programatico do curso

As tarefas elencadas na descri¢ao do cargo futuro do
aluno ajudarao a decidir os temas da grade curricular.

0s temas descritos neste curso refletem as atividades
essenciais para o diagnostico microscopico da malaria.
As descricdes de cargos desses microscopistas variam
de acordo com o pais. Inclua outras responsabilidades
que os alunos possam ter nas suas rotinas de trabalho.

O sumario do Guia do aluno enumera os temas de abrangéncia desta grade curri-
cular. Cada unidade de aprendizagem ¢ dividida em varias subunidades ou topi-
cos. Repasse cada unidade e calcule quanto tempo vocé precisara dedicar a cada
tema. Por exemplo, a unidade de aprendizagem 1, “Maldria, a doenga’, tem seis
objetivos de aprendizagem, enquanto o texto é dividido em quatro se¢des prin-
cipais que tratam de vérios aspectos da doenga. Considere quanto tempo levara
para atingir cada objetivo de aprendizagem e se a melhor maneira de conseguir
isso sera uma palestra curta, uma discussdo em grupo, um video ou uma combi-
nagio desses métodos.

Duracao do curso, horario, cronograma e tipos de atividades

Depois de calcular o tempo necessario para cada unidade e subunidade de apren-
dizagem, encaixe as varias atividades na estrutura do curso.

Talvez vocé tenha pouco controle sobre a duragdo do curso. Por exemplo, vocé
pode ter apenas 4 semanas, quando planejou 5. Tais limitagdes sdo comuns, e a
equipe de planejamento deve ajustar o curso com base no tempo disponivel.

As tabelas 1 e 2 no final desta se¢do mostram um método simples para alocar
tempo a cada unidade de aprendizagem e o cronograma resultante. Esta ¢ apenas
uma de varias abordagens possiveis, e destina-se a servir como guia para orga-
nizar seu treinamento. Ela ndo leva em consideragdo outros fatores que podem
influenciar seu planejamento, como a duragdo dos dias tteis e os fins de semana
ou feriados.

Para tornar o ensino eficaz, considere usar alguns dos métodos a seguir.

B Em palestras breves, o instrutor apresenta o assunto em uma breve palestra
de 10 a 15 minutos, talvez com o auxilio de um projetor ou uma apresentagao
de slides, levando a uma discussao em grupo. Palestras breves sdo uma ferra-
menta eficaz de aprendizado quando permitem feedback. Considere permitir
que os alunos liderem a discusséo.

B A discussdo em grupo é um método de aprendizagem eficaz que permite o
compartilhamento de conhecimentos e experiéncias. Ela estimula a solu¢éao
de problemas.

B O trabalho prdtico, ou trabalho de campo, geralmente ocorre nos laborato-
rios de hospitais rurais e unidades basicas de saide na comunidade. Os alunos
vivenciam as atividades cotidianas envolvidas no diagndstico microscdpico



da maldria. As sessOes praticas mais bem-sucedidas oferecem oportunidades
para adquirir maior competéncia nas interagdes profissional-paciente.

As trés atividades a seguir reforcam a aprendizagem, mas sua preparacao pode
ser demorada.

B Demonstragio: Os alunos podem ser facilmente apresentados ao aspecto dos
parasitos da maldria ao microscopio com uma simples demonstragao.

B Videos e DVDs: Videos curtos mostram aos alunos como é um local ou situa-
¢do em particular sem que precisem estar 13, e podem dar ensejo a discussoes.

B Encenacgdo ou dramatizacdo: A dramatizagdo é uma ferramenta poderosa
para o treinamento da maneira correta de pedir que um paciente dé sangue
para um esfregaco, por exemplo. Os alunos assumem os papéis das varias
pessoas envolvidas: paciente, clinico (médico ou enfermeiro) e técnico de
laboratoério.

Nao ha um roteiro formal; cada pessoa interpreta o que considera ser o dialogo
apropriado. Depois, discute-se o que foi feito corretamente e os problemas que
podem surgir em situagdes da vida real. Nao ¢é feita mengao alguma ao desempe-
nho dos alunos na dramatizagao.

Ao planejar o cronograma, separe tempo para etapas de avaliagdo durante e apds
o curso, além de outras atividades, como limpeza do laboratdrio, preenchimento
e compilagao de fichas e viagens de ida e volta para trabalho de campo.

Numero de alunos e sua selecao

As decisdes sobre os alunos podem depender das necessidades de pessoal do
departamento de recursos humanos ou do programa nacional de controle da
malaria, do nivel de escolaridade dos candidatos, do nimero de microscdpios
disponiveis e, mais importante, do orcamento disponivel para o curso.

Espaco necessario e niimero de funcionarios de suporte necessarios

Uma vez decidido o numero de alunos, calcule o espago de treinamento e a equi-
pe de suporte necessaria. Alunos de outras partes do pais podem precisar de alo-
jamentos. Inclua planos de viagem para dreas rurais para trabalho pratico. Cada
um desses aspectos deve ser abordado antes de decidir o numero final.

Uma sala para apresentagdes, palestras e atividades em pequenos grupos e outra
para trabalhos praticos e de laboratério geralmente bastam. O laboratério deve
ter mesas firmes do tipo bancada. Deve haver pelo menos uma pia com agua
corrente. As bancadas e mesas devem ter 75 cm de altura, com um banquinho ou
mocho ajustavel por aluno.

Pode nao haver fonte de alimentagao disponivel, e alguns participantes retorna-
rao para areas onde nao ha eletricidade. Nesse caso, é recomendavel que cada
microscopio seja equipado com um espelho sob a platina e uma lampada de dio-
do emissor de luz (LED) a bateria para garantir um campo de imersao em 6leo
bem iluminado. Se esses materiais nio estiverem disponiveis e os microscopistas
dependerem da luz do dia como fonte de iluminagéo, as bancadas de trabalho
devem ficar de frente para janelas ou portas abertas desobstruidas. O uso da luz
do dia como fonte de iluminag¢ao deve ser a ultima opgao.

Introducio
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Facilitadores

Selecione os facilitadores de um plantel de instrutores experientes, que devem,
portanto, estar familiarizados com os objetivos do programa nacional. Caso con-
trario, informe aos facilitadores qual é o seu papel e lhes dé tempo para preparar
os materiais para o curso. Isso pode ocorrer durante o curso de formagéo de for-
madores, realizado antes do inicio do curso de treinamento.

Outros professores

Além dos facilitadores em periodo integral, outros professores podem ser ne-
cessarios para abordar temas especificos, como “Politicas do programa nacional
de controle da maldria’, “Aspectos de supervisao” e “Notifica¢ao periddica” Tais
sessdes sdo geralmente breves e conduzidas por funciondrios seniores de servi-
¢os estaduais ou centrais. Ao convidar um professor para participar, indique sua
preferéncia por sessdes interativas em vez de apresentagdes muito pedagdgicas
e formais. Essas sessdes sdo uma excelente oportunidade para os alunos, pois
ouvirdo as politicas nacionais como sio, explicadas por funcionarios tarimbados.

Insumos, equipamentos e outros materiais

Os insumos e equipamentos devem ser requisitados com bastante antecedéncia,
pois muitos itens podem ser dificeis de obter a curto prazo. O equipamento basico
e 0s reagentes necessarios para o curso de capacitagdo estao listados no Anexo 1.

Equipamento para os alunos
Cada aluno deve receber o seguinte:

B um exemplar do Guia do aluno, que ficara com ele ap6s a formatura;

B um microscdpio binocular e uma lampada de LED.

0bs.: Os participantes devem treinar em um microscopio semelhante ao que usardo ao voltar

para casa. N&o use sistemas que os participantes ndo conseguirdo reproduzir em seus Servigos

de origem. Se ndo houver eletricidade ou fonte de luz para os microscopios, use a luz do dia, mas
apenas como Ultimo recurso. Existem varios sistemas simples de lampadas de LED que séo baratos
e faceis de operar.

um caderno para tomar notas eventualmente e para anotar instrugoes;

uma caneta esferografica;

W varios lapis de grafite, de médio a duro, e lapis de cor azul, vermelho, marrom
e preto para desenhar;

um apontador pequeno, uma borracha e uma régua; e

B uma calculadora eletronica simples.
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Além disso:

Se possivel, dé a cada aluno um exemplar das Pranchas
para o diagnéstico microscopico da malaria (2009) da OMS.
Elas contém excelentes fotomicrografias que mostram os
varios estadios das espécies de parasitos da malaria no
ser humano. Essas pranchas servirao de apoio durante o
treinamento e em casa. Os desenhos coloridos dos parasitos
no Guia do aluno e as fotomicrografias nas Pranchas para o
diagndstico microscopico da malaria se complementam.

Equipamento didatico

Dependendo da situagao, os seguintes equipamentos devem estar disponiveis:

B um retroprojetor, transparéncias (folhas de acetato) e canetas coloridas para
retroprojetor ou tipo pincel atomico;

B um computador pessoal (PC) com leitor de CD-ROM e impressora colorida;

um projetor multimidia de cristal liquido (Datashow) conectado ao PC;

B um “microscépio para ensino’, equipado com cabecote de ensino para dois a
cinco observadores. Ha varios modelos disponiveis, mas quanto mais cabeco-
tes, maior a dificuldade em manté-las livres de fungos.

Obs.: Uma alternativa cara ao microscopio de ensino é um microscopio conectado a um monitor
de televisdo, que permite que um ndmero maior de observadores veja a amostra sendo examinada,
aumentando a oportunidade de discussdo e aprendizagem. Microscdpios conectados a um monitor
através do PC ainda ndo atingem as ampliagbes necessarias. Este campo estd em constante
evolucéo e espera-se que progrida rapidamente.

B um projetor de slides (diapositivos) de 35 mm com alimentador automatico;

0bs.: Substituido em grande parte por PCs com projetor LCD. Ainda assim, ha conjuntos de slides
preparados perfeitamente adequados para mostrar os varios elementos figurados do sangue e
estadios e espécies do parasito da malaria, e continuam sendo um valioso recurso didatico.

B uma tela para o retroprojetor, Datashow ou projetor de slides de 35 mm;

Obs.: Um lencol de algoddo branco, uma parede de cor clara ou uma chapa pintada de branco
fosco podem servir. Um quadro branco reflete a luz projetada, e ndo serve como tela.

B um quadro negro ou lousa grande e giz colorido, ou um quadro branco com
marcadores coloridos a base d'agua; e

Obs.: Uma chapa fina de metal colocada sob uma superficie branca permite 0 uso de recursos
visuais magnéticos.

B um flipchart por grupo, com quantidade adequada de papel (papel jornal ou
papel de embrulho branco em bobina serve).

Obs.: O flipchart pode ser comprado pronto, mas também é facilmente construido com materiais locais.

13
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A sala na qual os recursos visuais serdo usados deve ser climatizada e ter cortinas
ou telas para que o ambiente possa ficar um pouco escuro.

Vidrarias, produtos quimicos e reagentes

Vocé provavelmente ja tera a maior parte do que precisa para o treinamento. Os
requisitos minimos estdo enumerados no Anexo 1.

Laminas preparadas para fins de demonstragio e acreditacao dos alunos

Um conjunto de laminas preparadas, especificamente esfregacos e gotas espessas
corados pelo método de Giemsa e contendo as espécies que os participantes pro-
vavelmente encontrardo em seus servigos de origem, deve estar disponivel. Deve
haver 25 a 30 laminas de Plasmodium falciparum e P. vivax, e, se possivel, exem-
plos de P. malariae (menos comum) também. O P. ovale é raro fora da Africa, mas
deve ser incluido se houver uma lamina preparada disponivel. O manual da OMS
sobre a garantia de qualidade na microscopia da malaria contém recomendagdes
para o preparo dessas laminas didaticas.”

Obs.: A obtencéo de laminas didaticas bem coradas de parasitos representativos de cada espécie
pode ser bastante dificil, e consumir tempo e dinheiro valiosos. Um banco nacional de laminas
pode ser capaz de fornecer ldminas bem validadas. Em condicOes tropicais, as 1dminas tém uma
expectativa de vida de 1 a 3 anos, mas duram de 5 a 10 anos (ou mais) se montadas com um
suporte neutro e cobertas com uma laminula.

Cerimonias de abertura e encerramento, certifica¢ao, reconhecimento nacio-
nal e acompanhamento

Essas atividades sdo uma parte importante do curso. A divulgagao do curso pode
ajudar a informar as comunidades sobre as medidas tomadas para controlar a
maldria, e 0 que elas podem esperar como resultado de um programa de treina-
mento especifico.

O acompanhamento muitas vezes ¢ esquecido durante o planejamento, mas ¢é
essencial para garantir o feedback que todo treinamento exige. Os alunos forma-
dos devem ser visitados em seus locais de trabalho de 6 a 12 meses ap0s a for-
matura para ver como estdo realizando microscopia na comunidade, para avaliar
a eficacia do treinamento e se devem ser feitos ajustes no préximo programa de
capacitagdo. O manual da OMS sobre a garantia de qualidade na microscopia da
malaria descreve os procedimentos para essas visitas de acompanhamento.?®

Curso de formaciao de formadores

A formagao de formadores é uma atividade importante, embora alguns facilita-
dores possam considerar que ja possuem experiéncia de ensino suficiente e ndo
precisam participar. Até que uma equipe experiente esteja instalada, essa atitude
deve ser desestimulada, pois é importante que os facilitadores estejam cientes de
suas responsabilidades. Alguns instrutores podem achar mais interessante que o
curso seja conduzido por um professor independente e experiente.

7 OMS. Malaria microscopy quality assurance manual. Manila: Escritorio Regional do Pacifico Ocidental; 2009.
8 OMS. Malaria microscopy quality assurance manual. Manila: Escritorio Regional do Pacifico Ocidental; 2009.
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Unidade de aprendizagem 1
Malaria, a doenca

Os objetivos de aprendizagem desta unidade sao descritos no Guia do aluno. Os
pontos enumerados abaixo indicam abordagens para cada um dos seis objetivos
de aprendizagem.

Nesta Unidade de aprendizagem, os instrutores devem ser capazes de:

I ——
m destacar que a malaria é uma doenca potencialmente fatal;

m ajudar os formandos a memorizar os sinais e sintomas clinicos
mais comuns da malaria;

m explicar por que individuos “semi-imunes” ndo parecem
doentes mesmo com parasitos da malaria circulantes;

m explicar que a malaria é causada pela presenca de parasitos
da malaria nas hemadcias do sangue do paciente;

m explicar que algumas fémeas do mosquito Anopheles podem
transmitir malaria de uma pessoa para outra; e

m destacar que o diagn6stico confiavel da malaria depende
da identificagcdo de parasitos da malaria em um esfregaco
sanguineo confeccionado e corado corretamente, que deve ser
examinado corretamente ao microscopio por um microscopista
treinado.

Esta unidade causara uma impressdo ainda maior nos alunos se um funcionario
sénior de um laboratério ou servigo de saude central apresentar e liderar a dis-
cussao. Devem-se explicar os objetivos do programa nacional de controle da ma-
laria, enfatizando a importancia da microscopia da maldria para o diagnéstico e
tratamento precoces. Mesmo uma participagao breve em uma discussdo aberta
gravara nos participantes a importancia do trabalho que eles realizardo apds o
treinamento, especialmente porque “voltar para casa” geralmente significa voltar
para uma comunidade remota e mal atendida.

Nao importa como vocé organizar esta unidade, vocé fornecera algumas infor-
magOes basicas sobre malaria e ouvira as percepgdes e experiéncias dos partici-
pantes. Muitos ja terdo visto casos de malaria e fardo contribui¢des significativas
para a discussdo. Vocé pode se surpreender com a profundidade do conhecimen-
to coletivo do grupo sobre a doenga, e simultaneamente estard em uma posi¢ao
privilegiada para corrigir mal-entendidos comuns.

Pode-se dizer que esta unidade fornece informagdes “interessantes de saber”, pois
os alunos nao precisam se lembrar de todos os detalhes. O Guia do aluno contém
um diagrama do ciclo de vida completo do parasito da malaria. Vocé apresentara
somente o ciclo eritrocitico (no sangue).

21



Bases do DIAGNGSTICO MICROSCOPICO DA MALARIA B

22

Pontos a destacar:

A malaria por falciparum é uma doenca potencialmente
fatal, que pode evoluir rapidamente para estado
gravissimo e morte se nao for reconhecida e tratada
com medicamentos eficazes. Portanto, a capacidade
de realizar diagnésticos altamente sensiveis é uma
competéncia essencial a ser alcancada neste curso de
capacitacao.

Se um paciente for diagnosticado com “malaria” sem
ter a infeccao, ele pode ser tratado erroneamente para
malaria em vez de passar por mais exames.

Isso pode significar que uma outra doenca
também grave ficara sem tratamento.

Essa unidade de aprendizagem nao segue a abordagem usual de aprendizagem
baseada em competéncias; ou seja, os alunos ndo precisam demonstrar que atin-
giram um padrdo antes de passarem para a proxima unidade. A unidade foi
incluida para que os alunos se conscientizem do ciclo completo do parasito da
maldria antes de iniciar a parte do curso que os envolve mais. Vocé ndo precisa
esperar que os alunos se lembrem com grande precisdo de outros aspectos do ci-
clo de vida do parasito, a menos que esse conhecimento faga parte dos requisitos
do cargo.

Nesta fase, é mais importante que os alunos aprendam a extensao da maléria en-
quanto doenga e sua importancia global. As quatro dreas de concentragdo devem
ser:

a distribuicao e impacto global da malaria;
a distribui¢ao e impacto da maldria na sua regiao;

a situagdo da malaria e o programa de controle da maldaria no seu pais; e

as agdes que estdo sendo realizadas pelo seu programa nacional de controle
da maldria.

Para tal, apresentamos a seguir algumas informagdes que descrevem o impacto
global da malaria, tiradas de relatorios e publicagoes oficiais recentes. Vocé pode
ter outras informagdes que melhor refletem a situagdo em sua regido ou pais.
Poucas dessas informagdes aparecem no Guia do aluno, pois vocé deve garantir
que os dados apresentados estejam atualizados. Sua apresenta¢ao pode ser um
simples folheto, indicando quais dados vocé deseja que os alunos memorizem e
quais sdo apenas informagdes tteis.



Fatos sobre a malaria

Em todo o mundo, estima-se haver 247.000.000 (247 milhoes) de casos de
malaria por ano’.
Aproximadamente 85% de todos os casos ocorrem na Africa ao sul do Saara.

Estima-se que ocorram 881.000 mortes por maldria todo ano, das quais 91%
ocorrem na Africa, principalmente entre criancas menores de 5 anos.

Uma crian¢a morre de maldria a cada 30 segundos.

O Plasmodium falciparum é a mais perigosa das quatro espécies de parasitos
que causam malaria em humanos.

Em termos financeiros, calcula-se que a maldria custe mais de US$
12.000.000.000 (12 bilhoes de ddlares) no mundo todo.

A malaria é uma das razdes pelas quais muitas comunidades continuam vi-
vendo na pobreza.

Maléria, ignorancia e pobreza podem ocorrer juntas; a presenca de uma leva
frequentemente as outras.

O numero de casos de maldria e sua distribui¢ao geografica nao sao estaveis,
devido a varios motivos:

aumento da prevaléncia em algumas areas devido a expansdo da resisténcia
aos medicamentos;

a ampla disponibilidade de medicamentos falsos e de ma qualidade;

o aquecimento global e a expansao da maldria para areas propicias em altitu-
des mais altas;

expansdo da malaria para areas de conflito civil ou militar;
mobilidade populacional de diferentes tipos; e

desmatamento e alguns projetos de desenvolvimento.

|

Lembre aos alunos que precisam ler

a Unidade de aprendizagem 2 para se
preparar para a préxima sessao.

9

Estimativa de 2006. OMS. World malaria report 2008. Genebra: Organizagdo Mundial da Saude; 2008.

Unidade de aprendizagem 1. Malaria, a doenga
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| s Unidade de aprendizagem 2. Limpeza e armazenamento das Iiminas de microscopio

Unidade de aprendizagem 2
Limpeza e armazenamento das
laminas de microscopio

Os objetivos de aprendizagem desta unidade sao simples e diretos. Encontram-se
enumerados no Guia do aluno. Seu trabalho é ensinar os alunos a serem compe-
tentes em:

m reconhecer a importancia de seguir procedimentos
operacionais padrao no diagndstico microscopico da maldria;

m selecionar dentre as laminas usadas anteriormente aquelas
ainda adequadas para confec¢éo de esfregacos sanguineos e
explicar para quais fins as laminas inadequadas para tal ainda
podem ser usadas; e

m demonstrar as duas maneiras de lavar, secar, embrulhar
e armazenar corretamente laminas de microscopio para a
confeccao de esfregacos de sangue.

0 ambiente do laboratodrio e as regras basicas para nele
trabalhar

A partir de agora, a maioria das atividades de treinamento sera realizada em la-
boratdrio. Agora é a hora de alocar espaco de bancada para cada aluno e dividir
a turma em pequenos grupos de quatro a cinco. Organizar o espago para que 0s
alunos fiquem sentados um de frente para o outro a bancada ou mesa permite
atividades em pequenos grupos.

Esta provavelmente serd a primeira vez que a maioria dos alunos trabalha em um
laboratorio; eles podem se sentir estranhos e deslocados. Aproveite essa oportu-
nidade para informa-los das regras basicas que devem ser observadas em labora-
torio, explicando que elas visam a prote¢do deles mesmos, de outros trabalhado-
res, dos pacientes e dos visitantes. As regras estdo enumeradas no quadro laranja
no inicio da unidade de aprendizagem 2 do Guia do aluno.

Procedimentos operacionais padrao

Este é provavelmente o melhor momento para abordar o assunto dos procedi-
mentos operacionais padrao. Apresente aos alunos a importancia de seguir cor-
retamente as instrugdes, desde a limpeza das laminas até o exame do esfrega-
¢o corado e o diagnéstico. Destaque a importancia de cada procedimento nas
unidades de aprendizagem subsequentes, dependendo das politicas e praticas do
programa nacional de controle da maldria do seu pais.
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Diga aos alunos que se lembrem sempre:

Laminas mal limpas levam a esfregacos abaixo do padrao de
qualidade, que por sua vez levam a imprecisdes na microscopia e
no diagnéstico que podem colocar um paciente em risco.

Para evitar isso, certifique-se de que as laminas estejam
bem escolhidas, limpas, embaladas e armazenadas.

Laminas para diagndstico microscopico da malaria

Um curso desse tipo requer muitas laminas. Se essa etapa for incluida como parte
do treinamento, a maioria das laminas necessarias serdo limpas, secas e embru-
lhadas nesse momento. Pode ser dificil calcular o nimero de laminas necessarias;
porém, os exercicios do Guia do aluno permitem que cada grupo assuma a res-
ponsabilidade de ter laminas prontas em nimero suficiente quando necessario.

E a primeira vez que os grupos comegam a assumir a responsabilidade por seu
trabalho. Isso deve ser mencionado e destacado, bem como a necessidade de tra-
balho em equipe.

Na rotina do dia-a-dia do laboratdrio, a limpeza das laminas é um trabalho te-
dioso e demorado, que é geralmente repassado aos funcionarios de nivel jinior.
Embora isso possa ser aceitavel dentro do sistema, a importéncia de limpar bem
as laminas nem sempre é explicada com clareza, e o trabalho geralmente ¢ mal
feito. Quando a limpeza das laminas ¢é realizada como atividade em grupo, os
alunos reconhecem a importancia de selecionar e trabalhar com laminas limpas,
ndo danificadas, bem embaladas e armazenadas corretamente, e entendem o mo-
tivo de gastar tempo nessa tarefa.

Arrume uma mistura de laminas antigas, riscadas, com e sem ponta fosca e novas
e peca aos alunos para desprezar aquelas que nao sdo adequadas.

.|

Lembre aos alunos que precisam ler

a Unidade de aprendizagem 3 para se
preparar para a préxima sessao.

Anotacoes
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Unidade de aprendizagem 3
Como manter registros precisos

Uma vez atingidos os objetivos das unidades de aprendizagem, eles passam a
fazer parte dos procedimentos didrios, semanais e mensais de microscopia da
maldria. A importancia de manter registros bem-feitos, precisos e claramente
escritos de cada atividade é inestimavel. Vocé deve decidir quantas aulas essa
unidade exige. Arrume amostras de fichas de registro atualmente em uso por
diferentes programas. Vocé também pode mostrar aos alunos formularios mal
feitos e pedir que identifiquem informagdes erradas, ausentes ou desnecessarias.
Os alunos devem usar em aula as fichas atualmente em uso pelo seu programa,
obtendo assim o maximo de pratica possivel. Os objetivos de aprendizagem desta
unidade dao aos participantes competéncia em:

|

m identificar o(s) formulario(s) e ficha(s) corretos para registrar
informacoes sobre pacientes;

m demonstrar exatiddo no registro de informacgdes do paciente
no formulario apropriado;

m selecionar a via correta de cada formulario, ficha ou resumo
preenchido para envio ao supervisor;

m descrever exemplos das consequéncias que podem ocorrer ao
misturar as fichas de diferentes pacientes; e

m explicar por que as informacdes dos pacientes sdo sigilosas e
nao devem ser compartilhadas com pessoas nao autorizadas.

As vezes, essa parte da rotina do laboratério ou do trabalho de campo ¢é tratada
com displicéncia, pois geralmente se supde que todo técnico de laboratério tem
capacidade de preencher corretamente qualquer formulario de registro. Isso nao
¢ verdade. Os alunos precisam adquirir pratica suficiente para que possam de-
sempenhar essa tarefa com competéncia quando voltarem para seus servigos de
origem. Em muitos casos, quando o formato e o teor das fichas de registro sao
alterados, os responsaveis por preenché-las nao recebem treinamento ou infor-
magdes sobre como preencher os novos formularios.

Cada programa possui seus proprios formularios. Caso estejam vinculados a
um banco de dados informatizado, os participantes precisardo de treinamento
adicional, embora isso geralmente ocorra em nivel distrital ou estadual. Os for-
mularios podem ser somente para maldria ou podem estar vinculadas a outros
programas de controle de doengas. Os formuldrios podem variar de acordo com
o programa, mas geralmente incluem:

B um registro didrio dos resultados e o nimero total de laminas examinadas;
M um registro semanal resumido das laminas examinadas;

B um registro mensal resumido das laminas examinadas;
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B um registro de garantia de qualidade das laminas submetidas a verificagdo
cruzada e os resultados e feedback dessa verificagdo;

B uma ficha para levantamento epidemiolégico sobre malaria ou registro espe-
cial de pesquisa transversal;

B um formulario de requisi¢ao de insumos; e

B formuldrios para relatdrios trimestrais, semestrais e anuais do laboratério.

Nesta atividade, os alunos esclarecem e confirmam sua compreensao dos titulos
das colunas e outras terminologias usadas nos formularios. Em muitos formula-
rios de registro, os titulos das colunas sdo reduzidos ou abreviados devido a falta
de espago. Este também é o momento ideal de garantir que os alunos estejam
cientes das possiveis consequéncias sérias para o paciente se forem cometidos
erros na documentagao e no registro.

.|

Lembre aos alunos que precisam ler

a Unidade de aprendizagem 4 para se
preparar para a préxima sessao.

Anotacoes



Unidade de aprendizagem 4
Preparo dos esfregacos sanguineos

Esta unidade tem nove objetivos de aprendizado que os alunos precisam alcangar
antes de passar para a unidade de aprendizagem 5. Ao ensina-la, vocé deve:

| ressaltar e explicar por que o sangue humano sempre deve ser
considerado potencialmente contaminado com agentes patogénicos;

m descrever a importancia de pelo menos quatro doencas encontradas no
sangue infectado;

m demonstrar as precaucoes necessarias para evitar o contato direto com
sangue potencialmente infectado;

m demonstrar o que deve ser feito com urgéncia quando o sangue
contaminar algo acidentalmente;

m mostrar e permitir que 0s alunos manuseiem e memorizem os materiais
necessarios para o preparo de gota espessa e esfregaco;

m garantir o dominio pelos alunos da técnica correta para o preparo de

gota espessa e esfregaco na mesma lamina para microscopia de rotina;

demonstrar as maneiras corretas de rotular um esfregaco;

m demonstrar como distinguir gotas espessas e esfregacos de qualidade
aceitavel daqueles com qualidade inaceitavel, apresentando motivos para
a rejeicao; e

B ajudar os alunos a identificar erros e falhas comuns no preparo da gota
espessa e do esfregaco, além de suas causas.

Como em todas as unidades de aprendizagem, deve-se destacar a importancia
da pratica, com base no principio “Quem faz, entende”. O trabalho de campo e
outras sessdes praticas devem refletir esse principio, tanto em contetido progra-
matico quanto em tempo.

Se vocé ainda ndo o fez, explique a importancia de seguir os procedimentos ope-
racionais padrao estabelecidos para a rotina didria, como modo de garantir con-
fiabilidade. Esta etapa importante do diagndstico microscopico da maldria deve
ser seguida estritamente, passo a passo, a fim de manter o padrao necessario.

Confeccao de esfregacos sanguineos

O preparo dos esfregacos sanguineos é claramente abordado na sequéncia de dia-
gramas descritivos na Unidade de aprendizagem 4 do Guia do aluno. Os facilita-
dores devem observar que esse é o método recomendado, mas que outros métodos
sao usados as vezes, especialmente quando os esfregacos sao colhidos a beira do
leito ou onde ndo ha superficie plana e firme sobre a qual trabalhar. Mesmo que
vocé seja habilidoso em fazer esfregagos de uma maneira especifica, ensine o mé-
todo descrito aqui, pois é mais facil para os alunos aprenderem e tem maior proba-
bilidade de resultar em laminas de qualidade mais elevada e uniforme.

Unidade de aprendizagem 4. Preparo dos esfregacos sanguineos
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A melhor abordagem é provavelmente dividir os alunos em grupos de dois ou
trés para trabalharem juntos. Faga com que pratiquem primeiro os esfregacos,
fazendo um por lamina. Quando atingirem o padréo exigido, peca que eles fagam
um esfregaco e uma gota espessa na mesma lamina.

Sera necessario bastante sangue para que os alunos tenham pratica suficiente.
Antigamente, era comum os alunos tirarem sangue uns dos outros, mas o des-
conforto da coleta repetida muitas vezes criava relutdncia em continuar. Uma
alternativa melhor é usar sangue vencido de um banco de sangue ou adquirir
uma pequena amostra de sangue comprovadamente ndo infectado, tratado com
anticoagulante, de um laboratério hospitalar.

Cada grupo de alunos também precisara de uma pipeta de Pasteur equipada com
tetina de borracha de 5 ml. Assim que cada aluno tenha demonstrado competén-
cia produzindo 10 laminas com esfregacos e gotas espessas satisfatorias, pode-se
permitir que ele colha sangue de outro membro do grupo. Insista em condi¢des
tdo semelhantes quanto possivel aquelas que os alunos encontrardo em campo.
Todos os materiais de coleta, inclusive as fichas de registro, devem ser providen-
ciados antes do inicio da coleta. As laminas devem ser rotuladas corretamente e
as informacoes relevantes devem ser anotadas nas fichas.

Certifique-se de que os alunos usem luvas de protecdo o tempo todo durante este
procedimento. As luvas de latex podem ser quentes e desconfortaveis em climas tro-
picais, e podem piorar a situagdo se o tinico tamanho disponivel for o tamanho er-
rado. Tente estabelecer, com bastante antecedéncia, o tamanho das luvas necessarias
e verifique se estdo disponiveis em niimero suficiente para cada tamanho. Os alunos
costumam achar dificil usar luvas para este exercicio, e podem tira-las durante uma
aula longa. Reitere que as luvas precisam ser usadas durante toda a preparacao.

Certifique-se de que as luvas que vocé requisitou nao sejam tratadas com po ou
talco, pois isso contaminard gravemente as laminas e os esfregacos.

Um aluno pode ser considerado competente quando tiver preparado trés ou qua-
tro laminas satisfatorias, rotuladas corretamente e registradas com precisao.

.|
Lembre aos alunos que precisam ler
a Unidade de aprendizagem 5 para se
preparar para a préxima sessao.

Anotacoes
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Unidade de aprendizagem 5
Coloracao dos esfregacos sanguineos
pelo metodo de Giemsa

Os objetivos desta unidade de aprendizagem sdao simples. Como a maioria das
atividades ¢é do tipo pratico, se as instrugdes e o procedimento forem rigorosa
e corretamente seguidos, os resultados serdo bons. E impossivel superestimar a
importancia de uma boa colora¢ao de Giemsa para o diagnostico da malaria. Sua
principal tarefa é ajudar os alunos a atingirem um nivel em que consigam:

______________________________________________________________________________________________________________________________________|
demonstrar o uso correto da balanca analitica;*

preparar a agua tamponada usada para diluir o corante Giemsa;

demonstrar o uso correto do comparador colorimétrico ou pHmetro;*

preparar as solugdes corretoras de pH a 2% usadas para ajustar o pH da agua
tamponada;

explicar por que a agua tamponada a pH 7,2 é melhor para garantir uma boa
coloracdo pelo método Giemsa;

m demonstrar dois métodos corretos de fixacdo de esfregacos;

m explicar quando os métodos de Giemsa “rapido” e “lento” sdo usados para
diagndstico microscopico da malaria;

m demonstrar dominio dos métodos de Giemsa rapido e lento;

B descrever as maneiras corretas de manusear e armazenar o corante Giemsa; e

m demonstrar a correta secagem e armazenamento das laminas coradas.

* Objetivo que se aplica apenas quando este tipo de equipamento for utilizado.

Antes de proceder a coloragao das laminas, os alunos devem primeiro preparar a
agua tamponada necessdria para diluir o corante Giemsa. Se a balanca analitica
que vocé usard para pesar os sais tampao for diferente daquela descrita no Guia
do aluno, vocé deve providenciar folhetos explicativos sobre o uso da balanca
antes de ensinar esta unidade em aula. Este ¢ um procedimento operacional pa-
drdo, e pode levar muito tempo para escrever. Porém, esse passo é necessario
para garantir que cada aluno receba instrugdes idénticas. Ouvintes inexperientes
cometem varios erros ao tomar notas durante uma palestra; para maior precisao,
peca aos alunos que ndo tomem notas ou as reduzam ao minimo.

Se forem utilizados comprimidos tampao para ajustar o pH da agua no seu pro-
grama, nao hd razdo para alterar o sistema. Porém, cada aluno deve estar ciente
de que os comprimidos tampao absorvem agua rapidamente quando expostos a
niveis elevados de umidade relativa e, se isso ocorrer, nao poderao ser usados para
ajustar o pH, pois terdo perdido uma quantidade desconhecida de sais. A quali-
dade da coloragdo de Giemsa convencional depende do uso de agua tamponada
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ao pH 7,2. Se os comprimidos tampao forem armazenados em local seco e em
tubos bem fechados, eles continuardo sendo confiaveis.

Neste programa de treinamento, o corante de Giemsa é o recomendado para co-
loragao do esfregaco e gota espessa para o diagndstico de rotina da malaria. Esse
corante ¢ usado na maioria dos programas nacionais de controle da malaria, e os
dois métodos de coloragdao de Giemsa foram bem testados nos ultimos 50 anos.
O corante de Giemsa pertence a um grupo chamado corantes de Romanowsky.
Embora outros corantes deste grupo possam ser usados para colorir os parasitos
da maldria, nenhum ¢é tao eficiente e confiavel quanto o Giemsa para o diagnds-
tico em larga escala da maldria. No programa nacional de controle da maldria da
India, por exemplo, um corante tipo Romanowsky a base d’agua chamado JSB (as
iniciais dos seus inventores—Jaswant, Singh e Battacharji, 1944) é usada ha mais
de 50 anos. E econdémico e confidvel, e resulta em uma coloragio semelhante a
obtida com Giemsa quando usado corretamente. S6 é um pouco menos estavel
que Giemsa, porque ¢ uma féormula a base d'agua. Outros corantes sdo usados em
outros lugares. O corante de Field, por exemplo, um corante rapido de Romano-
wsky a base d’agua, é amplamente usado em partes da Africa Oriental e Central.
As laminas sdo coradas individualmente, pois esse corante destina-se apenas a
gota espessa, mas um método de coloragdo “inversa” pode ser usado para esfre-
gaco. A Prancha 10a das Pranchas para o diagnéstico microscépico da maldria
mostra o uso desse método para gota espessa e esfregaco.

Se as etapas forem seguidas a risca e o pH da agua tamponada for exatamente
7,2, 0 padrido de colora¢do permanecera consistentemente alto. Varia¢des na co-
loragdo devem sempre ser investigadas. Eles geralmente ocorrem devido a um
problema com a solu¢ao estoque de corante, o pH da dgua ou a condi¢do das
laminas. O microscopista deve repetir cada etapa para identificar o problema.
Esse tipo de solu¢do de problemas geralmente é realizado por um microscopista
sénior, entdo ndo ¢ mencionado no Guia do aluno. Porém, os facilitadores do
curso devem ser capazes de resolver esses problemas.

As solugdes estoque do corante de Giemsa estao disponiveis no mercado, ou po-
dem ser manipuladas a partir dos ingredientes basicos. Nos programas nacionais,
os reagentes de melhor qualidade sdao usados para manipular solugdo estoque a
granel em laboratérios regionais, seguindo um procedimento operacional padrao
detalhado. Apds um controle de qualidade satisfatdrio, o corante a granel é distri-
buido aos laboratorios da regido. A agua tamponada geralmente nao pode ser pre-
parada em laboratério central, devido ao problema de transportar grandes quanti-
dades de d4gua. Em alguns programas, os sais sdo medidos, fracionados em pacotes
herméticos na quantidade adequada e distribuidos aos laboratorios locais.

Os alunos devem ser capazes de fazer trés ou quatro laminas com seu proprio
sangue (obtido por puncgdo digital) e cora-las corretamente com os métodos de
Giemsa rapido e lento. Essas laminas devem ser armazenadas em local seguro e
usadas pelos alunos para o exame de esfregaco e gota espessa no sangue normal,
conforme explicado na Unidade de aprendizagem 7.

______________________________________________________________________________|
Lembre aos alunos que precisam ler a Unidade de
aprendizagem 6 para se preparar para a proxima sessao.
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Unidade de aprendizagem 6
0 microscopio

Os objetivos de aprendizado desta unidade sdo claros. Cada aluno deve ser ca-
paz de usar e cuidar do microscopio composto corretamente. Para alcancar esta
meta, deve-se garantir que cada aluno consiga:

m demonstrar o correto preparo e uso do microscopio binocular, com luz
artificial e com luz natural;

m demonstrar o uso correto do par de lentes oculares com ampliagdo 10x
e da objetiva de imerséo em 6leo com ampliacéo 100x;*

operar corretamente a platina do microscopio;
nomear corretamente 10 componentes do microscopio;

m descrever a maneira correta de manter o microscopio em boas
condigoes de funcionamento;

descrever duas maneiras de armazenar o0 microscopio corretamente; e

m demonstrar a maneira correta de embalar o microscopio para
transporte de longa distancia.

* Qu oculares com ampliagdo 7x, se usadas no programa.

Por questdo de principio, ndo se deve usar rotineiramente a luz do dia como
fonte de luz para o diagnéstico da malaria com microscépio binocular; deve-se
usar lampada elétrica. A luz do dia ndo fornece iluminagdo suficiente para um
microscopio binocular equipado com oculares em par e objetiva de imersdo em
6leo; as cores ficam apagadas e dessaturadas, o que ocasiona erros no reconheci-
mento do parasito e diagndstico da espécie. Mesmo assim, muitos laboratoristas
continuam dependendo da luz natural para trabalhar.

. ___________________________________________________________________________|
Uma lampada LED alimentada por pilha ou bateria
deve sempre acompanhar o microscopio em
areas onde nao ha eletricidade. 0 custo adicional
é pequeno e a lampada LED pode ser incluida no
pacote basico de equipamento para microscopios,
junto com o iluminador e um espelho de reposicao.

Como deixar a microscopia mais prazerosa

Para a maioria dos laboratoristas experientes, a microscopia é uma atividade
agradavel, prazerosa. Mesmo para o aluno inexperiente com conhecimento rudi-
mentar de ciéncias, 0 microscopio rapidamente abre as portas para um “micro-
mundo” novo e fascinante. Fomentar curiosidade e interesse nos alunos é essen-
cial, e é facil de fazer se vocé dedicar tempo suficiente ao preparo das aulas.
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Uma semana antes do inicio da Unidade de aprendizagem 6, encha um ou dois
frascos pequenos com agua de lagoa e adicione em cada frasco 10 a 15 pedagos
de grama seca cortados com 8 cm de comprimento. Coloque os frascos em um
canto longe da luz solar direta até o dia de iniciar a Unidade de aprendizagem 6.

Ao iniciar a unidade, como exercicio introdutorio, instrua cada aluno a transferir
uma ou duas gotas de agua do frasco para uma lamina limpa, usando a pipeta
de Pasteur. Cubra a d4gua com uma laminula limpa, mas reduza a pressdao sobre
o liquido apoiando a laminula em um ou dois pedagos bem pequenos de uma
laminula quebrada.

Instrua cada aluno a examinar a agua sequencialmente com as objetivas 10x e
40x e desenhar o que vé. Isso ajuda os alunos a descreverem o que estao enxer-
gando através do microscopio. Ajude os alunos a relacionarem o tamanho do
que veem no campo microscopico com a escala do reticulo—se houver—ou com
a escala Vernier (n6nio) do microscopio. Eles devem ver varios protozoarios de
vida livre, paramécios, rotiferos, diatomaceas, algas e outras formas de vida mi-
croscopicas. Assim, enquanto aprende a usar as diferentes objetivas e a platina
mecanica, o aluno também descobre os varios tipos de organismos encontrados
na agua que parece limpa a olho nu.

Discuta esse exercicio no grupo, apontando que alguns desses microbios podem
confundir o diagndstico de maldria se contaminarem o esfregaco de sangue du-
rante a coloragdo, especialmente se dgua muito contaminada for usada para pre-
parar o tampao. Essa informacéo também pode servir para ensinar licdes impor-
tantes além do uso de d4gua limpa e tamponada na coloragao.

Quando vocé e seus facilitadores considerarem que os alunos estdo suficiente-
mente competentes no uso do microscopio, pega que examinem esfregacos de
sangue comuns com a objetiva de imersdao em 6leo 100x. Se eles puderem exami-
nar seu proprio sangue tanto em esfregacos frescos (imidos) quanto em laminas
fixas e coradas, entenderdo o que estdo examinando com mais clareza, enquanto
continuam a apreciar a microscopia.

.|

Lembre aos alunos que precisam ler

a Unidade de aprendizagem 7 para se
preparar para a préxima sessao.

Anotacoes
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Unidade de aprendizagem 7
Exame dos esfregacos sanguineos

Esta unidade apresenta aos alunos os elementos basicos e caracteristicas ma-
croscopicas e microscdpicas do sangue. Serve como preambulo a Unidade de
aprendizagem 8 e destaca a importancia de examinar corretamente os esfrega-
¢os de sangue de maneira padronizada. Atingir os objetivos de aprendizagem da
unidade significa atender aos padroes de dominio do assunto necessarios para
garantir eficiéncia sustentada. Vocé definira o nivel de competéncia a ser atingido
nesta sessdo do curso, mas um minimo de 80% ¢ atingivel e recomendado. Esta
unidade ajuda a garantir uma compreensao clara da necessidade de atender aos
padroes cada vez mais exigentes das unidades de aprendizagem seguintes. Ao
final desta unidade, o aluno sera capaz de:

B enumerar 0s quatro principais elementos figurados do sangue
normal;

m demonstrar cada método usado para examinar a gota
espessa e 0 esfregaco em busca de parasitos da malaria;

reconhecer e classificar os elementos normais do sangue;

m nomear corretamente as principais partes de um glébulo
branco (leucocito); e

m reconhecer contaminantes comuns em esfregacos
sanguineos.

Nesta fase do programa de treinamento, os alunos ja se tornaram mais indepen-
dentes e podem trabalhar por conta propria. A maioria precisara de ajuda do
facilitador apenas para esclarecer um ponto ou resolver um problema. Apesar
desse progresso, os facilitadores devem continuar atentos as necessidades dos
individuos dentro do grupo. Eles devem garantir que os participantes sigam o
método recomendado e ndo tentem “dar um jeitinho”. O monitoramento deve
ser discreto, para que os alunos ndo se sintam pressionados nem estressados. O
facilitador deve estar convencido de que os participantes estdo seguindo a rotina
designada, mesmo quando aparentemente sem supervisdo. Essa abordagem deve
continuar ao longo das unidades de aprendizagem restantes, até o final do trei-
namento, em preparagdo para o retorno dos alunos aos seus servicos de origem,
onde terdo que trabalhar eficientemente sem supervisao.

Anticoagulantes sdo usados como rotina em alguns programas. Se isso for ver-
dade no seu programa, vocé deve explicar a rotina em detalhes. Vocé deve infor-
mar aos alunos que alguns anticoagulantes alteram o pH, tendo efeito adverso
na coloragdo; que a morfologia celular pode mudar se uma amostra for deixada
muito tempo parada; e que gotas espessas mal secas podem facilmente descolar
da ldmina durante a coloracio.
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Apds uma descrigao e discussao sobre o tema (exame dos esfregagos sanguineos),
os participantes devem comegar examinando esfregacos de sangue normal. A fa-
miliaridade com os elementos do sangue normal ¢ absolutamente essencial para
o diagndstico microscopico da malaria. Devem-se empreender todos os esforgos
necessarios para permitir que os alunos se familiarizem com os componentes
normais e anormais do sangue. Desde o inicio, eles devem ser incentivados a
relatar qualquer achado incomum observado em um exame de rotina ao super-
visor. Muitas vezes, essa pratica salva vidas.

Os alunos devem aprender a reconhecer o maior numero possivel de leucdcitos,
e os facilitadores devem garantir (por meio da colaboragdo entre grupos) que
todos tenham a chance de ver tipos menos comuns quando forem encontrados
durante esses exercicios. Conforme adquirem experiéncia pratica, os alunos se
tornardo mais competentes na diferenciagio entre elementos normais e anormais
do sangue e corpos estranhos que contaminam alguns esfregacos sanguineos.

Reserve um tempo para discutir a prancha colorida de artefatos contida no final
desta unidade no Guia do aluno. Tente montar uma cole¢do de laminas didaticas
que mostrem artefatos comuns e menos comuns para os alunos verem e discuti-
rem. O facilitador deve saber a origem desses contaminantes, como eles chegam
nos esfregacos sanguineos e o que fazer para evitar que isso aconteca.

. _________________________________________________________________________|]
Um grande niimero de contaminantes na mesma
lamina indica deficiéncias técnicas. E preciso rastrear
a causa e eliminar o problema. A reciclagem de alguns
funcionarios pode ser indicada apds uma inspe¢ao
completa do laboratdrio e de suas atividades.

O ponto de partida natural para este trabalho pratico é o exame do esfregaco.
Porém, os participantes devem estar cientes de que o objetivo final do treina-
mento é obter competéncia no diagndstico da maldria através do exame de rotina
da gota espessa. Vocé deve reiterar que o esfregaco sé deve ser usado quando a
identificacdo do estddio ou da espécie do parasito for dificil. E um bom momento
para explicar que a aparéncia dos elementos do sangue é diferente no esfregaco e
na gota espessa, e também que o exame de rotina da gota espessa é mais eficien-
te, pois permite examinar uma quantidade maior de sangue em menos tempo.
Para ilustrar isso, peca aos alunos que contem o numero de leucdcitos em cinco
campos microscopicos de uma gota espessa e em cinco campos microscopicos
do esfregaco, usando a objetiva de imersdo em 6leo. Pega-lhes para calcular a
proporgao dos dois e explicar a figura.

Quando os alunos estiverem capazes de reconhecer os elementos do sangue en-
contrados no esfregaco, é hora de passar para o exame da gota espessa. Nem
todos os alunos alcangarao esse estadio a0 mesmo tempo, mas isso nao importa.
Quando um aluno mais atrasado que os outros terminar de trabalhar com os
esfregacos, pode ser instruido pelo facilitador sobre o exame da gota espessa.
Quando toda a turma estiver pronta para discutir a aparéncia dos elementos do
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sangue na gota espessa, varios participantes poderdo descrever as diferengas que
observaram. Discussdes semelhantes dentro dos grupos podem ser continuadas
nas Unidades de aprendizagem 8 e 9.

|

Lembre aos alunos que precisam ler

a Unidade de aprendizagem 8 para se
preparar para a préxima sessao.
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Unidade de aprendizagem 8
Exame do esfregaco sanguineo para
pesquisa do parasito da malaria

Vocé guiou os alunos por cada passo e cada etapa da microscopia, e chegou a esse
que € o ponto mais importante do treinamento. O principal objetivo sera encon-
trar e confirmar a presenca de parasitos da malaria e seus diferentes estadios e
espécies no esfregaco e na gota espessa.

Em cada uma das unidades de aprendizagem anteriores, vocé garantiu que cada
aluno atingisse o nivel de competéncia ou exatidao exigido antes de permitir que
ele ou ela passasse para a proxima unidade. Garantir que os padrdes estabelecidos
continuem a ser cumpridos é fundamental para este programa de treinamento.

Esta é uma unidade dificil e requer muito tempo, paciéncia e esfor¢o por parte
do aluno e do facilitador. As vezes, as habilidades, o conhecimento e a capacidade
de comunicagdo do instrutor serdo levados ao limite a medida que os partici-
pantes progridem na unidade, pressionando-os a atingir niveis consistentes de
habilidade e exatidao. As areas em que a exatidao consistente é fundamental sdo
identificadas nos objetivos de aprendizagem da unidade. Ao final desta unidade,
o aluno sera capaz de:

|
m nomear corretamente as partes do parasito da malaria;

m distinguir parasitos da malaria em gota espessa e em
esfregaco, identificando os diferentes estadios— trofozoitos,
esquizontes e gametdcitos;

m identificar duas das espécies que causam malaria humana, P.
falciparum e P. vivax, na gota espessa e no esfregaco;

m descrever e demonstrar as principais diferencas morfologicas
entre as quatro espécies de parasitos da malaria humana na
gota espessa e no esfregaco;

m demonstrar contaminantes que comumente ocorrem nos
esfregacos sanguineos e sdo confundidos com elementos do
sangue ou parasitos da malaria;

B reconhecer e nomear outros hemoparasitos comuns em
humanos na sua regiao; e

m descrever maneiras de impedir que certos artefatos
contaminem os esfregacos sanguineos.

Se o treinamento tiver sido elaborado da maneira correta—por exemplo, com
provas orais e competicdes entre pequenos grupos—a pressio sobre os alunos
sera baixa enquanto eles adquirem experiéncia e confianca em sua capacidade de
diagndstico.



Bases do DIAGNGSTICO MICROSCOPICO DA MALARIA - s

42

Vocé escolhera o que considera a forma mais apropriada de introdugéo a esta
unidade. H4 muito o que explicar e muitas maneiras de fazé-lo. A essa altura,
deve haver uma atmosfera de confianga entre todos na classe e um relacionamen-
to amigavel entre os professores e os alunos. Vocé tera muitos recursos diferentes
para usar nesta introdugao, tanto no CD-ROM que acompanha o Guia quanto
nos materiais do seu banco de laminas.

Seguindo o método usado com sucesso na unidade anterior, e ap6s a sua aula
introdutdria desta unidade, vocé e seus alunos dardo inicio ao exame dos esfre-
gacos. Permita que os alunos examinem laminas preparadas com diagnostico
conhecido sem restri¢coes de tempo e sem pressdo para localizar um parasito e
identificar seu estadio. Eles conseguirdo muita coisa sozinhos, usando o Guia
do aluno, as Pranchas para o diagndstico microscépico da maldria e materiais
semelhantes.

Assim que os alunos tiverem demonstrado sua capacidade de reconhecer os pa-
rasitos da malaria e identificar seus diferentes estadios e espécies, eles poderao
passar para o exame da gota espessa. Lembre-se de destacar que o exame da gota
espessa € a rotina para diagndstico de malaria, e que microscopistas experientes
se referem ao esfregaco somente para diagnodsticos ocasionais e mais dificeis.

Qualquer que seja a estratégia escolhida para esta unidade, vocé precisara de
muitas laminas com resultado conhecido. Essas laminas devem ter sido examina-
das anteriormente e os resultados registrados em fichas com informagdes sobre:

B se alamina demonstra esfregaco ou gota espessa;
B se a qualidade da lamina é boa, regular ou ruim;

B se a qualidade da coloragdo ¢ boa, regular ou ruim;
|

se o resultado do exame ¢é positivo ou negativo para o parasito da malaria
(cada programa registra isso de uma maneira diferente);

em laminas positivas para o parasito da maldria, quais sdo as espécies (e talvez
os estadios) identificadas;

B em laminas com espécie ¢ identificada, qual é a parasitemia (ver Unidade de
aprendizagem 9); e

B outras observagoes, inclusive quaisquer alteracdes Obvias que devam ser
relatadas.

Essa abordagem sera usada também na Unidade de aprendizagem 9, e alguns
instrutores escolhem combinar as unidades 8 e 9, especialmente em cursos mais
curtos de reciclagem. Alguns alunos demonstram maior competéncia e passam
rapidamente para a unidade 9. No entanto, ndo perca de vista o objetivo: que
cada microscopista atinja o nivel de competéncia indicado antes de passar para
a unidade 9.

Os alunos aprendem mais rapido, ficam mais interessados e se sentem menos
pressionados quando conseguem progredir rumo ao padrao estabelecido no seu
proprio ritmo. Isso pode ser feito de varias maneiras, que foram discutidas ante-
riormente. Um sistema eficaz é dar a cada aluno de 15 a 25 laminas preparadas
com diagnostico conhecido e pedir a eles que examinem as laminas dentro de
um tempo determinado, por exemplo, 10 minutos para cada lamina. O resultado
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de cada lamina ¢é registrado no formuldrio apropriado, da maneira consagrada, e
os resultados sdo verificados pelo proprio aluno, que entdo desenha um grafico
simples do seu indice de acerto (veja abaixo). Com este método, fica facil corrigir
quaisquer erros mediante um exame mais aprofundado da lamina. Os alunos
podem julgar seu préprio progresso e decidir se precisam de mais pratica para
atingir os padrdes. Este método de treinamento d4 a todos uma sensagdo de de-
terminacdo e de competéncia crescente. Os resultados desse automonitoramento
sao mostrados nos graficos a seguir.

|

Lembre aos alunos que precisam ler

a Unidade de aprendizagem 9 para se
preparar para a préxima sessao.

Curso de reciclagem em técnicas médicas de duas semanas:
grafico da exatidao do diagndstico
Grafico geral de automonitoramento

120.0—— Nivel minimo de competéncia

no exame das laminas e no
diagndstico de parasitos/espécies

100.0

o}
o
T

o)
<
T

% de acerto
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Impossivel realizar o
pré-teste devido a chegada
20.04 ) do aluno com atraso
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Progresso individual ao longo de oito periodos de teste
Nem todos os novos alunos demonstram uma tendéncia ascendente tdo uniforme

Joy — Grafico de automonitoramento

120

100 > *

60+

% de acerto

40

20—

Pré-teste  MS1  MS2 MS 3 MS 4 MS 5 MS 6 MS 7

Informacdes e dados gentilmente cedidos pelo Programa Nacional de Controle da Malaria das
Filipinas

Anotacoes
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Unidade de aprendizagem 9

Exame de rotina do esfregaco
sanguineo para pesquisa do parasito
da malaria

No Guia do aluno, esta unidade contém instru¢des para a pesquisa de rotina de
parasitos da maldria no esfregaco sanguineo. Nesta unidade, os facilitadores de-
vem garantir que os participantes sigam corretamente a rotina, sem se desviarem
dela. Ao final desta unidade, o aluno sera capaz de:

m demonstrar uniformidade no diagndstico microscopico da malaria pelo
método de Giemsa;

m demonstrar competéncia e exatidao consistente na identificacdo dos
parasitos da malaria;

m demonstrar competéncia e exatiddo consistente em distinguir entre
infecgdes por P, falciparum e P. vivax;

m explicar por que a gota espessa é utilizada como rotina para o
diagnostico da malaria, e as excegdes a essa regra;

explicar por que e como fazer a quantificacdo da parasitemia; e

m demonstrar consisténcia na quantificacio da parasitemia em gota
espessa e expressa-la em parasitos por microlitro de sangue.

Certifique-se de que os alunos compreendam claramente o seguinte:

O exame de rotina é sempre o da gota espessa.

2. Para garantir a uniformidade entre microscopistas, laboratérios e programas
nacionais, a gota espessa deve sempre ser examinada da maneira padrao.

3. Pelo mesmo motivo, a parasitemia deve ser quantificada cuidadosa e sistema-
ticamente, seja para determinar a resposta de um paciente ao tratamento ou
para determinar uma resposta coletiva em uma pesquisa especifica.

O progresso de cada aluno deve ser monitorado cuidadosamente. Nesse ponto
do curso, os facilitadores ja terao uma boa ideia das habilidades de cada aluno
para o exame de rotina e em seguir os métodos recomendados, mesmo quando
ndo estejam sendo supervisionados diretamente.

Como esta unidade cobre a rotina seguida em qualquer situacao de laboratorio,
vocé e os facilitadores devem continuar a garantir o seguinte:

1. Atualizagao, preenchimento e armazenamento adequado de registros diarios,
semanais e (quando apropriado) mensais.
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2. Assisténcia necessaria aos alunos que levardo materiais e outros insumos de
volta para seus servigos de origem.

3. Discussao dos problemas de gestao de laboratério com aqueles que voltarao
para comunidades remotas e isoladas.

4. Discussao dos aspectos da supervisao a que cada microscopista sera subme-
tido (consulte a Unidade de aprendizagem 10).

Lembre aos alunos que precisam ler a
Unidade de aprendizagem 10 para se
preparar para a proxima sessao.

Anotacoes
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Unidade de aprendizagem 10
A supervisao do diagnostico
microscopico da malaria

Este assunto esta bem abordado no Guia do aluno. Na verdade, é apenas uma
confirmagdo do que aconteceu desde o primeiro dia do curso. As atividades de
supervisdo sao essenciais para o bom funcionamento de qualquer sistema de
diagnostico microscdpico da maldria, e devem ser incluidas em todo o planeja-
mento, or¢amento e implementagdo do programa.

Ao final desta unidade, os alunos serao capazes de:
|
m explicar a importancia da supervisdo do seu trabalho;
B explicar as maneiras em que podem esperar que seu trabalho
seja supervisionado; e
m descrever 0 que devem providenciar aos supervisores para
permitir que eles supervisionem seu trabalho efetivamente.

Nem ¢é preciso dizer que um bom supervisor apoia os colegas que estao sendo
supervisionados e os ajuda a resolver quaisquer problemas. Supervisao nao é po-
liciamento, e a supervisdo mal feita sé cria outros problemas que afetam negati-
vamente o individuo e o laboratério.

A supervisdo regular pode ser realizada de diferentes maneiras em diferentes
programas. Qualquer que seja o método, ele deve conter um elemento de acom-
panhamento, no qual os microscopistas recém-formados sio monitorados da
maneira mais proxima possivel para garantir que eles e seus pacientes se bene-
ficiem do treinamento. Um desses métodos esta descrito no Guia do aluno, mas
vocé pode descrever melhor como o seu programa continuard monitorando e
apoiando os participantes como parte do programa geral de garantia da qualida-
de no diagndstico microscépico da malaria.

Nota para o instrutor:

Apos a avaliacao final do curso pelos alunos e
antes de dispensar os facilitadores, converse sobre
o treinamento e determine onde é necessario
realizar melhorias antes do proximo curso. Ha
questionarios modelo para esse fim no Anexo 2.
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Anexo 1
Equipamentos e reagentes necessarios para
0 curso de capacitacao

E dificil prever exatamente de quais equipamentos e insumos vocé precisard para o curso, e as
restri¢coes orcamentarias podem limitar as suas aquisigdes. E possivel economizar bastante se
alguns itens puderem ser feitos com materiais disponiveis localmente.

Além do equipamento mencionado na Unidade de aprendizagem 6 do Guia do aluno, vocé
precisara de:

| filtros azuis (opacos) para o condensador do microscopio 1 por lampada de aluno

W indicadores de objeto (com ponta diamantada) para “assinalar” parasitos 1 por grupo de 4 a 5 alunos
e amostras interessantes nas laminas

Equipamento geral

W balanca para pesar produtos quimicos (capacidade de 200 g, resolu¢cdo 1 para o laboratorio
de 0,01 )

W deionizador ou trocador de ions para produzir agua deionizada para 1 para o laboratorio
diluir os corantes (um destilador ou alambique a gas, querosene ou
eletricidade também pode ser usado, mas é menos econdmico);

W resina de carga para o deionizador, conforme recomendado pelo
fabricante
W secadores de cabelo elétricos para secar Iaminas 2 para o laboratorio
B contadores manuais de 4 algarismos 2 para cada aluno
W relogios temporizadores (timers) de 1 min a 1 h, dotados de alarme 1 por grupo de 4 a 5 alunos
W comparadores colorimétricos tipo Lovibond, com discos para pH 6,0-7,6 1 para o laboratorio
e azul de bromotimol como indicador
W bacias de plastico para lavar laminas e vidraria, com aproximadamente 6 para o laboratorio

40 cm de didmetro e 15 cm de profundidade

W suportes de madeira para secagem de laminas, ranhurados, cada um 1 por grupo de 4 a 5 alunos
com capacidade de cerca de 40 laminas

W caixas de lencos de papel 1 por grupo de 4 a 5 alunos
M caixas porta-laminas de madeira, com tampa articulada, com 1 por aluno, mais cerca de 6
capacidade para 100 laminas na posi¢ao vertical pecas para reposicao
MW caixas porta-laminas de madeira, com tampa articulada e alga, com 1 por grupo de 4 a 5 alunos

capacidade para 50 laminas de cada lado na posicao horizontal (as
vezes chamadas de “caixas de coleta de campo” ou “caixas porta-
laminas tipo OMS”)

W panos de algodao que nao deixem fiapo para secagem de laminas 2 por grupo de 4 a 5 alunos

W algodao hidrofilo, ndo estéril, branco, em embalagens de 500 g 1a2porgrupode4as
alunos

W pranchetas de 15 cm x 23 cm 1 por grupo de 4 a 5 alunos

W formuldrios de registro conforme apropriado
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Plasticos e vidrarias

W frasco conta-gotas (vidro ou polietileno), 60 ml, com pipeta e tetina (bico) 20
de borracha

W frasco para reagente de vidro branco, boca estreita, com gargalo 20
esmerilhado e rolha hermética, 250 ml

W idem, 500 ml 20

W proveta graduada de vidro ou polietileno, com boca em funil, 10 ml, 10
divisoes de 0,5 ml

W idem, 100 ml, divisbes de 5 ml 10

W idem, capacidade de 250 ml, divisdes de 10 ml 10

W idem, capacidade de 500 ml, divisdes de 20 ml 10

B |aminas para microscopia com ponta fosca, 7,6 x 2,5 cm, espessura de  quantas forem necessarias
1,0 a 1,2 mm, bordas lisas, pacote com 72

W baldo de vidro tipo Erlenmeyer, 250 ml 10

B idem, 500 ml 6

W idem, 1000 ml 6

W placa ou cuba de vidro ou polietileno para coloracio, capacidade para 20 20
laminas de espessura dupla, com tampa

| funil de vidro ou polietileno, didmetro 15 cm 6

B tubo de ensaio de vidro neutro sem borda, 1,9 x 15 cm 100

W pipeta de vidro com tetina de borracha 100

W béquer de vidro com boca em funil, 100 ml 20

W idem, 250 ml 10

W idem, 500 ml 10

W garrafdo ou bombona de vidro ou polietileno para agua destilada, 4
capacidade 4,5 I, com rolha e torneira

W pipeta graduada, 10 ml, divisdes de 0,5 ml 20

W placa curva para coloracao, de porcelana ou plastico branco, com 10
concavidade de 4 a 6 mm

Reagentes e corantes

B corante de Giemsa em po 30¢

B solucdo pronta de Giemsa (da melhor qualidade possivel), 250 mi 40 frascos

W Oleo de imersdo (qualidade tropical), 25 ml 10 frascos

| xileno (puro, sem enxofre, para histologia) 101

W alcool metilico (metanol) anidro, sem acetona, 250 ml 51

W glicerol (glicerina) neutro, anidro, 250 ml 51

W alcool desnaturado 51

| fosfato de sodio dibasico anidro e fosfato de potassio monobasico em quantidade suficiente para
preparar 100 | de agua tamponada, pH 7,2

B detergente (adquirido no local): 5 caixas tamanho familia de detergente em p6 ou 5 | de detergente

liquido
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Anexo 2
Questionario para avaliacao do
treinamento

Instrucoes de preenchimento do questionario

Use o cddigo a seguir para indicar até que ponto vocé concorda ou discorda de
cada uma das afirmagdes feitas no questionario:

Discordo plenamente
Discordo

Concordo

Concordo plenamente.

L .

Esses numeros estao impressos ao lado de cada pergunta. Marque com um circu-
lo 0o niimero que mais se aproxima da sua opinido.

A diferenga entre as opgdes 1 e 2 e entre as opgdes 4 e 5 é apenas de grau. Para
obrigar vocé a expressar uma opinido definitiva, ndo ha cédigo 3 (exceto para
a pergunta 12); isso permitira o célculo de um “indice de satisfa¢ao” para cada
pergunta.

Nao se apresse em preencher o questionario. Vocé nao precisa colocar o nome se
ndo quiser, mas responda as perguntas da maneira mais franca possivel.

Secdo I. Avaliacao geral do treinamento

1. No geral, a organizacao do programa de treinamento foi satisfatdria.

2. O programa de treinamento abordou todos os assuntos com um nivel ade-
quado de detalhe. (Se vocé discordar, indique quais assuntos deveriam ter
sido mais abordados).

Observagdes:

3. Os instrutores e facilitadores deste curso de treinamento tinham conheci-
mento e capacidade de ensino suficientes para multiplicar as habilidades e
competéncias necessarias.

Observacoes:
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4. O tempo alocado para cada parte do treinamento foi adequado em relagdo
ao tempo total disponivel. (Se vocé discordar, indique qual tema deveria ter
recebido mais ou menos tempo).

Observagoes:

Secdo Il. Relevancia e utilidade dos métodos de ensino

5. No geral, os métodos de ensino usados neste curso de treinamento foram

eficazes. 12345
6. O uso dos varios métodos de ensino enumerados abaixo foi bastante

apropriado.

Palestras para grandes grupos 12345

Observacoes:

Demonstragdes praticas em laboratério 12345

Observacoes:

Trabalho de campo 12345

Observacgoes:

Discussdes em pequenos grupos 12345

Observacgoes:
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Autoestudo 12345
Observagoes:
Testes, provas e outros exercicios de avaliacao 12345
Observagoes:

Secao lll. Avaliacao dos materiais didaticos

7.

Os materiais audiovisuais (slides, projetor, transparéncias) utilizados no trei-
namento foram muito uteis. 12345

Sugestoes para melhorar:

O material didético fornecido foi satisfatorio
em todos os aspectos. 12345

Sugestoes para melhorar:

Secao IV. Atitude do instrutor e dos facilitadores

9.

A atmosfera geral do curso de treinamento tornou essa uma boa experiéncia
de aprendizado. 12345

Observagoes:
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10. Todos se esforcaram ao maximo para me ajudar a alcangar os objetivos de
aprendizagem. 12345

Observagoes:

11. Consegui alcangar todos os objetivos de aprendizagem do programa de trei-
namento. 1 2345

Observagoes:

Secdo V. Impressao geral do treinamento

12. Qual nota geral vocé daria a este programa de treinamento? (Marque sua
resposta com um circulo).

12345

Menor Maior

13. Com relagdo a essa experiéncia de treinamento, indique o seguinte (dando
exemplos reais):

(a) as trés coisas que mais o impressionaram positivamente:

(b) as trés coisas que mais o impressionaram negativamente:

14. Se vocé tiver qualquer observacao adicional sobre algum aspecto do progra-
ma de treinamento, escreva-a a seguir:
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Analise das respostas ao questionario

O método a seguir permitird analisar as respostas ao questiondrio de maneira
simples e rapida. Pegue um questiondrio em branco; em cada pergunta, marque
as respostas correspondentes dos alunos. Por exemplo:

15. No geral, os métodos de ensino usados neste curso de treinamento foram
eficazes.
1 2 4 5

Isso mostra que dois alunos consideraram que os métodos de ensino nao foram
eficazes, enquanto 28 os consideraram eficazes.

Agora, multiplique o niimero de respostas pelo coeficiente correspondente:
(2x2) +(10x4) + (18 x5) = 4 + 40 + 90 = 134

O “Indice de satisfagdo” é calculado como porcentagem. Para o exemplo acima,
multiplique o nimero 134 por 20 (ou seja, 100 dividido pelo coeficiente maximo,
5) e divida por 30 (o ndmero de alunos):

134x20 =89,3%
30

Como o indice de satisfagao é calculado de forma que 60% represente satisfagao
“média’, anote todas as perguntas para as quais o indice esteja abaixo de 60%.
(Se ndo houver, identifique as cinco perguntas com o indice é mais baixo e as
cinco com o indice mais alto). Informe aos alunos os resultados dessa andlise das
respostas ao questiondrio na sessao final de avaliagao, realizada no ultimo dia do
programa de treinamento.
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Os microscopistas sdo essenciais para 0s programas de malaria, e tanto os
servicos de atenc@o como a vigilancia epidemiologica dependem de suas
habilidades técnicas e de diagnostico. Assim, o treinamento em diagnostico
microscopico da malaria deve ser robusto e deve atender aos elevados
padroes atuais. Este modulo de capacitacéo foi ajustado para atender a nova
conjuntura de diagnostico e tratamento da malaria. 0 manual esta dividido
em duas partes: o Guia do aluno (parte |) e 0 Guia do instrutor (parte Il). O
modulo inclui um CD-ROM, preparado pelos Centros de Controle e Preven-
c¢ao de Doencas dos Estados Unidos, que contém microfotografias das
diferentes espécies de parasitos da malaria e informacoes técnicas em
formato PowerPoint, que podem ser exibidas durante as sessoes de capaci-
tacéo e servir de referéncia para os participantes. O programa da énfase ao
ensino e a aprendizagem, incluindo 0 monitoramento e avaliacdo individual e
em grupo durante o treinamento.

0 Guia do instrutor (Bases do diagnostico microscopico da maldria, Parte i)
foi elaborado para ajudar os instrutores a capacitar profissionais de saude
em microscopia basica da malaria. O ideal é que cada aluno também receba
um exemplar das Pranchas para o diagndstico microscopico da malaria da
OMS. Se isso nao for possivel, varios exemplares devem ser disponibilizados
como material de referéncia para uso dos alunos.
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