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1¢ SERIE
CIS 062 - INTRODUCAO AO ESTUDO DA MEDICINA

Carga horéaria Total: 135 horas

2. Ementa
- Estrutura geral do curso de Medicina. Estrutura da Instituicao (Reitoria, Pro Reitoria, Departamentos, Co-
legiados, Biblioteca, Laboratdrios). Estrutura de satide do municipio. Recursos pedagogicos (Biblioteca e
Laboratorios). Histéria da Medicina. Bases cientificas da Medicina. Introdugdo ao método pedagogico e
aos grupos tutorais, utilizando uma doenga comum como fio condutor e contetido motivador.

3. Objetivos
- Dar as boas vindas aos alunos de Medicina, apresentando a UESC e seu potencial. Locais onde serdo rea-
lizadas as atividades académicas.
- Também apresentado o Curriculo e seu Modelo Pedagoégico PBL.
- Como treinamento dos alunos frente ao Modelo Pedagogico, mostramos Politicas de Saude: conceitos e
modelos. Também a Ciéncia como fator de desenvolvimento, a Evolugao historica da Medicina e suas ba-
ses cientificas, assim como a introducdo a Bioética e sua importancia.

4. Contetido do Modulo
- Neste modulo, os alunos estudam o modelo pedagogico do curso, seus fundamentos e a histéria da medi-
cina até os tempos atuais.

5. Relagdo com Outros Médulos
- Sem relagdo especifica de conteudo, mas somente treinamento intenso no Modelo Pedagégico.

6. Disciplinas
- Microbiologia
- Anatomia
- Bioética
- Penumologia
- Moléstias Infecciosas
- Pediatria Social
- Ciéncias Sociais
- Psiquiatria
- Satde Coletiva

7. Habilidades
- Introduc¢do na Biblioteca
- Treinamento basico de Informatica
- Relag@o médico-paciente
- Nogdes de bioseguranca
- Té&cnicas de comunicagdo verbal e ndo verbal
- Discussdo do papel do médico e paciente

8. Assuntos discutidos em problemas
- Metodologia do PBL.
- Perfil do profissional formado.
- FEtica médica.



- Planos Anatomicos.

- Relag@o médico/paciente.

- Historia da medicina e da anestesia.
- Ciéncia.

9. Palestras
- O processo tutorial e o ensino centrado no aluno
- Educag¢do Médica no Novo Milénio
- Introdug¢do a Bioética
- Histdria da Medicina
- O que ¢ ciéncia e 0 método cientifico

10. Atividades Praticas
- Laboratoério de Anatomia
As atividades praticas compdem de conhecimento do laboratdrio , cadaver e visdo geral da matéria
- Laboratério de Histologia.
- As atividades sdo iniciadas com visdo geral dos tecidos

11. Referéncias Bibliograficas

Historia da Medicina

Lyons, Q.S.; Petrucelli. R.J.Historia da Medicina. 1997*

Friedman,M. & Friedland, G. W.; As Dez Maiores Descobertas da Medicina. Companhia das Letras; Sao Pau-
10,2000.

Margotta, R. Historia Ilustrada da Medicina. Manole; Sao Paulo, 1998. 192 p.*

Bondeson, J. Galeria de Curiosidades Médicas. Record; Sdo Paulo, 2000. 300 p.

Filosofia e Ciencia

Lugarzo, Carlos. O que é Ciéncia. 6. ed. Brasiiliense; Sdo Paulo, 1994*

Granger, G.G. A Ciéncia e as Ciéncias. UNESP; Sao Paulo, 1994*

Omnés, R. Filosofia da Ciéncia contemporanea. UNESP; Sdo PAULO,1996 (cap. 14)*
Hempel, C. G.; Filosofia da Ciéncia Natural. Zahar; Rio de Janeiro, 1974 (cap.2)*
Kneller, G. F.; A Ciéncia como Atividade Humana. Zahar; Rio de Janeiro, 1981 (cap. 6)*

Etica e Bioética

Engelhard JRTT.Fundamentos de Bioética. Loyola — 1998.

Franga, G.V. Comentirios ao Codigo de Etica Médica. 2 ed. Guanabara Koogan; Rio de Janeiro, 1997.
Kifouri Neto, M. — Responsabilidade Civil do Médico. Revista dos Tribunais, 1998.

Pediatria

Marcondes, E. Pediatria Basica 8* edi¢ao, Savier; Sao Paulo, 1990

King, F.S. Como ajudar as mies a amamentar. Depto de Pediatria e Cirurgia Padiatrica da A. M. L. - Londrina,
1997.

Akvé, J. Alimentacao Infantil. IBFAN Brasil, 1994.

Anatomia Humana
Dangelo,J. G. Anatomia Basica dos Sistemas Organicos. Ateneu; Sdo paulo, 1995
Moore, K,L. Anatomia Orientada para a Clinica. 3°. ed. Guanabara Koogan; Rio de Janeiro, 1992.

Histologia

Junqueira & Carneiro Histologia Basica. 9°. ed. Guanabara Koogan; Rio de Janeiro, 1999.
Conmaaak, D.H. Fundamentos da Histologia. Guanabara Koogan; Rio de Janeiro, 1996.
Young, B. — Histologia Funcional. Guanabara Koogan; Rio de Janeiro, 2001.

Stevens, A. — Histologia humana. Manole; Sao Paulo, 2001.

Epidemiologia
Rouquayrol, M.Z ; Almeida Filho, M.; Epidemiologia e Saude. 5* edigdo. Medsi ; Sao Paulo, 1990.
Pereira, M. G.; Epidemiologia — Teoria e Pratica. Guanabara Koogan; Rio de Janeiro, 2000.



Infectologia
Amato Neto, V.; Baldy, J.L.S. Doencas Transmissiveis. 3* Edi¢ao. Sarvier; Sao Paulo, 1991.

Microbiologia
JAWETZ et al. Microbiologia Médica, 21? edicdo. Guanabara Koogan; Rio de janeiro, 1989.

Biosseguranca

Chaves-Borges F.A & Mineo, J.R.; Medidas de Biosseguranca em Laboratérios. Universidade Federal de Uber-
landia; Uberlandia, 1997*

Costa, M.A. .F.; Qualidade em Biosseguranca. Qulitymark, Rio de Janeiro, 2000. *

CIS 063 —- CONCEPCAO E FORMACAO DO SER HUMANO

1. Carga horaria: 135 horas

2. Ementa
- Aparelho reprodutor masculino e feminino. Fecundag¢do. Embriologia. Aspectos sociais (nutri¢do e dro-
gas).

3. Objetivos
- Objetivo Geral
- Possibilitar ao estudante a compreensao da amplitude do significado da concepg¢do no que se refere
aos aspectos sociais, familiares e do Estado. O estudante devera conhecer e compreender a morfolo-
gia e fisiologia dos 6rgaos reprodutores masculinos, feminino e seus gametas; a fertilizagdo e o de-
senvolvimento embrionario e fetal. Identificar as implicagdes psico-sociais de alguns comporta-
mentos dos pais que podem interferir na gestacao.

- Objetivos Especificos

- Reconhecer a anatomia dos aparelhos reprodutores masculinos e femininos.

- Descrever e correlacionar com as respectivas fungdes a constituicao histologica dos aparelhos repro-
dutores masculino e femininos.

- Descrever o ciclo menstrual reprodutivo na mulher, incluindo as relagdes fisiologicas com o eixo hi-
potélamo-hipofise-gonadas.

- Descrever os processos da gametogénese, revisando os processos de mitose e meiose.

- Caracterizar os padrdes de heranga monogénicos: heranga autossdmica, heranga ligada ao sexo, as-
pectos da expressao fenotipica e padrdes ndo classicos de heranga monogénica.

- Caracterizar as herangas citogenéticas dos autossomos ¢ dos cromossomos sexuais.

- Descrever os processos de fertilizacdo, clivagem do zigoto, implantagdo, gastrulacdo e dobramento
do embrido.

- Identificar a origem das camadas germinativas embriondrias.

- Calcular a idade gestacional.

- Identificar os principais eventos que caracterizam os periodos embrionario e fetal.

- Descrever a formagao e fun¢do da placenta e membranas fetais.

- Identificar o impacto de habitos maternos no desenvolvimento do embrido e feto.

- Conceituar aspectos de demografia tais como: fertilidade, indice de fertilidade e fecundidade.

- Conceituar alguns critérios estatisticos: média, variagdo e probabilidade.

- Compreender a interferéncia do relacionamento materno e paterno no desenvolvimento do novo ser.

- Discutir a importancia do filho como forma de continuidade da familia.

- Discutir o efeito teratogénico de drogas no desenvolvimento embrionario e fetal.

4. Contetido do moédulo
- Anatomia, histologia e fisiologia dos 6rgaos reprodutores com vistas a concepgao
- Gametogénese, fertilizagdo e clivagem
- Implantagdo do blastocisto topica e ectopica
- Desenvolvimento embriondrio e fetal
- Membranas fetais e placenta (formacao, morfologia e nog¢des de fisiologia)



- Gemelaridade

- Idade gestacional e embriologica

- Herangas genéticas e as principais alteragdes genéticas e conceitos estatisticos relacionados

- Agfo de drogas e habitos maternos sobre o desenvolvimento (teratogénese)

- Aspectos psicossociais tais como a interferéncia do relacionamento dos pais no desenvolvimento do ser
humano

- A importancia do filho como continuidade da familia

Relagdo com Outros Modulos

- Mobdulo CIS 073 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento
- Moddulo CIS 076 — Satide da Mulher, Sexualidade humana e planejamento familiar
Disciplinas

Essenciais

- Anatomia

- Embriologia

- Histologia

- Genética

- Fisiologia

- Ginecologia e obstetricia

Complementares

- Biologia Celular

- Farmacologia

- Psicologia Médica
- Ciéncias Sociais

- Bioestatistica

- Saude Coletiva

Habilidades

- Relag@o médico/paciente.

- Entrevista com gestante.

- Uso de luvas como autoprotecio

- Observacdo modelos (bonecos) com feto
- Sinais vitais.

Assuntos discutidos em problemas

- Ciclo menstrual

- Fertilidade

- Riscos de gravidez tardia

- Gravidez desejada — teste de gravidez — desenvolvimento fetal e embrionario — idade gestacional
- Influéncia de habitos maternos: fumo

- Efeitos de drogas na gravidez

- Padrées de herangas

Palestras

- Reprodugdo humana atual e futura

- Fisiologia do ciclo menstrual

- Etapas criticas do desenvolvimento embrionario
- Malformagdes congénitas e teratogenos

- Padrdes de heranga genética

. Atividades praticas

- Anatomia: aparelho reprodutor masculino e feminino

- Biologia celular: mitose e meiose (gametogénese)

- Embriologia: membranas fetais, desenvolvimento fetal
- Imunologia: teste de gravidez

- Fisiologia: observagao do eixo hipofise-gonada

- Genética e bioestatistica: padrdes de heranga

- Histologia: aparelho reprodutor masculino e feminino



11. Referéncias Bibliograficas

Anatomia

Gardner, E.; Gray, D.J.; O'rahilly, R. Anatomia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1988.

Heidegger, G.W. Atlas de anatomia humana. 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

Moore, K.L. Anatomia Orientada para a Clinica. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993
Sobotta*. Atlas de anatomia humana. 20 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993.

e Bioestatistica

Beiguelman, B. Curso pratico de bioestatistica. 4 ed. Ribeirdo Preto: Ver. Bras. de Genética, 1996.
Berqué*, E. S.; Souza, J. M. P.; Gotliedb, S.L.D. Bioestatistica. Sao Paulo: Pedagoégica Universitaria, 1981.
Fonseca*, J.S.; Martins, G.A Curso de Estatistica. Sdo Paulo: Atlas 1996.

Guedes*, M.L.S., Guedes,J.S. Bioestatistica para profissionais de saude. Rio de Janeiro: ao Livro Técnico,
1988.

Laurenti, Ruy -: Estatisticas de saude EPU, 1987.

e Biologia Celular
Alberts, B. et al. Biologia Molecular da Célula. Porto Alegre: Artes Médicas, 1997.
Junqueira*, L.C.; Carneiro, J. Biologia Celular e molecular. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

e Ciéncias Sociais

Balandier, G. Antropo-légico. Sdo Paulo: Cultrix, 1977. Cap. 1: Homens e Mulheres, ap. 2: Pais e Filhos; cap.3:
desiguais e dominantes.

Helman, C.G. Cultura, satide e doenca. Porto Alegre: Artes Modernas, 1994.

Werner, D. Uma introducio as culturas humanas: comida, sexo, magia. Petropolis: Vozes, 1987. Cap. 6:
Mulheres e Homens Cap.7: Sexualidade; Cap. 8: Familia e Parentes.

. Embriologia
Carlson, B.M. Embriologia Humana e biologia do desenvolvimento. Rio de Janeiro Guanabara Koogan, 1994.
Moore,K.L. Persaud, T.V.N. Embriologia clinica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

e  Epidemiologia
Pereira, M. Epidemiologia Teoria e Pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.
Rouquayrol, C. Epidemiologia e Satde. 4*. ed. Rio de Janeiro: MEDSI: 1993.

e Farmacologia

Goodman E Guilman: As bases farmacolégicas e terapéuticas. 9 ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill, 1996.
Rang, H.P.; Dale M.M.; Ritter, J.M. Farmacologia. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

Rang, H.P.; Farmacologia. Guanabara Koogan, 2001.

Katzung Bertram G. ; Farmacologia basica e clinica. Guanabara. Koogan. 1995.

e Fisiologia

Aires, M.M. Fisiologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan. 1991

Berne, Robert M. Fisiologia. Guanabara Koogan. 1998.

Ganong, William F. Fisiologia médica. Guanabara. Koogan. 1995.

Guyton*, * C. Tratado de fisiologia médica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1996.

o  Genética
Thompson, M.W.; Mcinnes, M.D.; Willard, H.F. Thompson & Thompson: Genética médica. 5 ed. Rio de Janei
ro: Guanabara Koogan, 1993.

e Ginecologia e Obstetricia

Cunningham, F. J. Et Al. William's Obstetrics. 20. Ed. Appleton & Lange, 2000.

Neme, B. Obstetricia Basica, Sdo Paulo: Savier, 1994.

Novak, E.R. Novak: Tratado de Ginecologia. 12. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1996.
Resende, J. Obstetricia. 7. Ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1995.



e Histologia

Cormak,D.H. Fundamentos de histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993.
Junqueira, L.C.; Carneiro, J. Histologia Basica. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.
Stevens, A. — Histologia — Ed. Guanabara Koogan, 2001.

e Satde Coletiva

Laurenti, R. et al. Frequéncias relativas: coeficientes ou taxas; coeficiente de fecundidade. In: ESTATISTI
CAS de saude. Sao paulo: EPU, 1985. P.108-142.

Laurenti, R. et al. Registro de eventos vitais: nascidos vivos, nascidos mortos e perdas fetais. In, Sao Paulo:
EPU, 1985. P. 43-58

e Psicologia Clinica
Glasso, L. Ser mie € sorrir em parafuso. [S.I.]. Arte, 1989.
**Homer, C. J.; James, S. A.; Siegel, E. Work related psychosocial stress and risk of pretem low birthweight
delivery. American Journal of MediciPublic Health, v. 80, p. 173-177, 1990.
**Klebanoff, M.; Shiono, P.; Rhoads, G. Outcomes of pregnancy in a national sample of resident physicians.
New England Journal of Mediicne. v. 323, p. 1040-1045, 1990.
Mello Filho, J. Psicossomatica hoje. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.
Rosemberg. J. Tabagismo: sérios problemas de saude piiblica. Sao Paulo: Almed., 1981.
VERNY, T. A vida secreta de nascer. 3 ed. Sdo Paulo: Salmi, 1993.
MINISTERIO DA SAUDE. GRUPO ASSESSOR PARA CONTROLE DO TABAGISMO NO BRASIL.
** Acesso via internet.

TITULOS DA BASE OVID (Disponiveis na biblioteca)
American Journal of Obstetrics e Gynecology

American Journal of Public Health

Rchives of Duisease in childhood, fetal and neonatal Edition.
Fertility and Sterility

Genitourinary Medicene

Journal of Medical Genetics

Journal of Urology

Obstetrical e ginecological Survey

Science

XA B WD —

o Sites que poderdo ser visitados
http://www.acs.ucalgary.ca/~browder
http://www.ifts-atlas.org
http://www.med.upenn.edu/meded/public/berp
http://www.biology.arizona.edu
http://www.visembryo.ucsf.edu




CIS 064 - METABOLISMO

Carga horaria: 135 horas

Ementa
- Processos metabdlicos (absor¢ao, transporte e excregdo) a nivel celular e de drgios.

Objetivos

- Compreender os processos de digestio ¢ absor¢ao de nutrientes

- Explicar o transporte de glicose nos diferentes tecidos

- Entender o processo de absor¢ao e transporte de lipideos

- Compreender o processo de neoglicogénese ¢ os efeitos do alcool neste processo

- Integrar o metabolismo de CHs, lipideos e ASS através do exemplo do Diabetes Mellitus

- Relacionar os aspectos psico-sociais dos obesos e diabéticos, bem como a importancia da relagdo médico-
paciente e familiares.

Contetudo
- Neste modulo os alunos estudam problemas relacionados a utilizagdo de nutrientes e necessidades basais
dos organismos vivos, incluindo digestdo, absor¢do transporte ¢ mobilizagao.

Relagdo com outros médulos

- Moddulo CIS 065 — Fungdes biologicas

- Modulo CIS 074 — Proliferagdo Celular

- Modulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso e anemia

- Mobdulo CIS 089 — Locomogao

- Mbodulo CIS 092 — Desordens nutricionais e metabolicas

Disciplinas
Essenciais

- Biofisica

- Biologia celular
- Bioquimica

- Fisiologia

- Endocrinologia

Complementares

- Psicologia Médica
- Patologia Geral

- Anatomia

- Histologia

- Semiologia

Habilidades

- Comunicagdo Social
Refletir sobre suas emogoes frente ao paciente

- Procedimentos Clinicos
Conhecer tipos de exames de diagnostico por imagem
Aprender técnica adequada de lavagem de maos
Conhecer diferentes métodos de desinfeccao

- Exame Fisico (Interpares)
Conhecer executar medidas de antropometria

Assuntos discutidos em problemas

- Digestdo e absorc¢do de nutrientes.
- Transporte de glicose ¢ lipidios.

- Producao de energia.



- Neoglicogénese e efeitos do alcool.
- Aspectos psicossociais dos obesos e diabéticos.
- Importancia da relagdo médico/paciente.

9. Palestras
- Introdugdo ao médulo “Aparelho Digestivo : a fabrica de energia”
- Transporte Transmembrana
- Controle de glicemia
- Metabolismo na Pratica Clinica
- Obesidade

10. Atividades praticas
- Laboratoério de Anatomia
Observagdo de pecas anatdmicas e modelos do aparelho digestivo e glandulas anexas.
- Laboratério Morfo-funcional
Observagdo de modelos do aparelho digestivo.
- Laboratorio de Biologia Geral
Observagdo de laminas permanentes de estruturas celulares, como por exemplo, complexo de Golgi; se-
cregdo celular; reticulo endoplasmatico; nticleo e mitocondria.
- Laboratoério de Bioquimica
Cadeia Respiratoria / mitocondria integrada com Biologia Celular
Glicemia
Apresentagdo de soros normais e lipémicos
- Laboratorio de Fisiologia
Avaliagdo da atividade enzimatica das enzimas pancreaticas.
Estudo da secregdo biliar e absor¢do de lipidios.
- Laboratorio de Histologia
Observagdo de Laminas microscopicas permanentes das seguintes estruturas:
Cavidade bucal, lingua, es6fago, estdmago, intestinos (delgado e grosso).
Glandulas anexas: figado, glandulas salivares maiores e pancreas.

11. Referéncias Bibliograficas

e Anatomia

Gardner, E.; Gray, D.J.; O'Rahilly, R. Anatomia . 4. Ed., Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 1988.
Moore, K.L. Anatomia Orientada para a Clinica. 4. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1994.
Wolf-Heidegger, G.W. Atlas de Anatomia Humana. 4. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1981.

e Biologia Celular

Alberts, et al. Biologia Molecular da Célula. Porto Alegre: Artes Médicas, 1977.

Junqueira, Lc. Biologia Celular e Molecular. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

De Robertis, E.D.P Bases da Biologia Celular e Molecular 3a. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001.
Zaha, A. Schrank, A. et. al. Biologia Molecular Basica. Porto Alegre: Mercado Aberto, 1996.

e Bioquimica

Lehninger, A; Nelson, D. And Cox, M. Bioquimica. 2. ed., Ed. Savier, 1995.

Champe, P.C. & Harvey, R. A Bioquimica ilustrada. 2. ed., Ed. Artes Médicas, 1996.

Murray, R. K.; Granner, D.K.; Mayes, P.A; Rodwell, V.W. Harper: Bioquimica. 8 ed., Ed. Atheneu, 1998.

e  Clinica Médica

Andreolli, Bennet,J.C., Carpenter & Plum, F. Cecil - Medicina Interna Basica. 24.ed., v. 1 e v. 2. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1998.

Goodman & Bennet Cecil — Tratado de Medicina Interna. 212 ed. v. 1 e v 2. Rio de Janeiro: Guanabara Koo-
gan, 2001.

Beeson, P.B. Tratado de Medicina Interna de Cecil-Loeb 14%. ed. v.1 e v. 2. Rio de Janeiro: Interamericana,
1997.



e Fisiologia
Guyton, A C. & Hall, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. 9. Ed., Ed. Guanabara Koogan, 1997.
Melo Aires, M. Fisiologia, 2°. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

e Histologia

Junqueira, L.C.& Carneiro, J. Histologia Basica. 9°. ed., Rio de Janeiro, Ed. Guanabara Koogan, 1999.
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1996.

Stevens, Allan — Histologia Humana 2°. ed. Sao Paulo: Manole, 2001.

Gartner, L & Hiatt, J. Tratado de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

e Nutricao
Pinotti, H.-W. Nutri¢ao Enteral em Cirurgia. Sao Paulo: Funda¢ao BIK, 1997. 223 p..
Waitzberg, D.L. Nutriciio enteral e parenteral na pratica clinica. 2°. ed. Rio de Janeiro: Ateneu, 1995.

e Patologia

Cotran,R.; Kumar, V.; Robins, F. Patologia estrutural e funcional. 5. Ed., Rio de Janeiro, Ed. Guanabara Koo-
gan, 1996.

Stevens, Allan. Patologia. Editora Guanabara Koogan, 2001.

Rubin, Emanuel. Patologia. Editora Guanabara Koogan, 2002

e Outras fontes

Associacdo Pernambucana do Diabético Jovem
Htpp://www.elogica.com.br/users/elcy/
Instituto de Apoio ao Diabético
Htpp://www.iad-br.org/

Sociedade Brasileira de Diabetes
Htpp://www.diabetes.org.br

Sociedade Americana de Diabetes
Htpp:www.ada.judds.com

The Biology Project
Htpp://www.biology.arizona.edu
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CIS 065 - FUNCOES BIOLOGICAS

Carga horaria: 135 horas

Ementa
- Biologia Celular. Mecanismos de Regulag@o. Integracdo com a sociedade. Interferéncia/Faléncia dos me-
canismos de regulacao.

Objetivos

- Identificar e discutir os fatores ambientais (estresse, sedentarismo, condi¢des de trabalho, temperatura,
etc.) que afetam a homeostase do organismo.

- Conhecer as estruturas funcionais relacionadas a ingestdo alimentar, respiragdo, circulagdo, balango hi-
dro-eletrolitico e termorregulagao.

- Entender os controles envolvidos na homeostase das fung¢des citadas acima.

- Correlacionar os aspectos metabolicos envolvidos nas referidas fungdes.

- Discutir a conduta médica nos problemas levantados.

Contetudo

- Neste modulo os alunos estudam a homeostase do organismo humano envolvendo as fungdes bioldgicas,
bem como os controles desta homeostase em relagdo as alteragdes do meio interno e externo (fisicos, psi-
co-sociais).

Relagdo com outros médulos

- Mbodulo CIS 064 — Metabolismo

- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento

- Moddulo CIS 073 — Processo de envelhecimento

- Moddulo CIS 077 — Doengas resultantes da agressdo ao meio ambiente
- Modulo CIS 082 — Febre, inflamagao ¢ infecgao

- Modulo CIS 085 — Perda de sangue

- Modulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso, anemia

- Moddulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica

- Moddulo CIS 094 — Manifesta¢des externas das doengas e iatrogenias
- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas
Essenciais

- Fisiologia

- Anatomia

- Histologia

- Bioquimica

- Pneumologia
- Cardiologia

- Nefrologia

Complementares

- Farmacologia

- Biofisica

- Endocrinologia
- Psicologia

- Sociologia

- Biologia geral

- Patologia geral

Habilidades
- Exame fisico
Conhecer e executar exame geral e da cabega e pescogo
- Comunicagdo Social
Refletir sobre o impacto de doengas cronicas ou graves em relagdo a vida do paciente e de sua familia

11



Conhecer e entender as principais caracteristicas e emogdes das diferentes fases do ciclo vital: gravi-
dez/nascimento, infancia, adolescéncia, maturidade e velhice.

8. Assuntos discutidos em problemas
- Coisas de crianca
- Pedro pedreiro
- Imprudéncia
- Eliminatérias
- Bate coracao
- Corrida na orla
- Experimentagdo
- Campanha do agasalho
- Vaidade
- Sapato pequeno
- Boia-fria
- Maratona

9. Palestras
- Introdu¢do ao Modulo. Homeostase, controle neuroendocrino
- Fungdes Homeostatica do Sistema Respiratorio
- Potencial de agdo e atividade elétrica cardiaca
- Mecanismos de regulagdo cardio-circulatorios
- Farmacocinética e A¢ao das Drogas no homeostase
- Equilibrio acido-basico
- Choque

10. Atividades Praticas
- Anatomia
Vias respiratdrias altas e sua relagdo com o trato digestivo alto
Pulmao e mediastino
Coracao e vasos
Sistema urinario
- Histologia
Pulmao
Pulmao, capilares e heméacias
Coracao e vasos
Sistema urinario
- Fisiologia
Espirometria (Levantamento de dados de freqii€ncia respiratoria)
Transporte de gases
Fisiologia cardiaca
Fisiologia renal
Volume dos compartimentos organicos. Fatores fisico-quimicos e circulatorios.
- Farmacologia
Acdo de drogas adrenérgicas e antiadrenérgicas
Acdo de drogas colinérgicas e anti-colinérgicas
- Estatistica
Calculo de média, desvio padrdo e intervalo de confianga

e Referéncias

e Anatomia

Gardner, E.; Gray, D.J.; O'Rahilly, R. Anatomia . 4. Ed., Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 1988.
Moore, K.L. Anatomia Orientada para a Clinica. 4. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1994.
Wolf-Heidegger, G.W. Atlas de Anatomia Humana. 4. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1981.

e Biologia Celular

Alberts, et al. Biologia Molecular da Célula. Porto Alegre: Artes Médicas, 1977.
Junqueira, Lc. Biologia Celular e Molecular. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.
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De Robertis, E.D.P Bases da Biologia Celular e Molecular 3a. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001.
Zaha, A. Schrank, A. et. al. Biologia Molecular Basica. Porto Alegre: Mercado Aberto, 1996.

e Bioquimica

Lehninger, A; Nelson, D. And Cox, M. Bioquimica. 2. ed., Ed. Savier, 1995.

Champe, P.C. & Harvey, R. A Bioquimica ilustrada. 2. ed., Ed. Artes Médicas, 1996.

Murray, R. K.; Granner, D.K.; Mayes, P.A; Rodwell, V.W. Harper: Bioquimica. 8 ed., Ed. Atheneu, 1998.

e  Clinica Médica

Andreolli, Bennet,J.C., Carpenter & Plum, F. Cecil - Medicina Interna Basica. 24.ed., v. 1 e v. 2. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1998.

Goodman & Bennet Cecil — Tratado de Medicina Interna. 212 ed. v. 1 e v 2. Rio de Janeiro: Guanabara Koo-
gan, 2001.

Beeson, P.B. Tratado de Medicina Interna de Cecil-Loeb 14%. ed. v.1 e v. 2. Rio de Janeiro: Interamericana,
1997.

e Fisiologia

Ayres, M.M. Fisiologia. Ed. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1991.

Guyton, A C. & Hall, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. 9° ed., Ed. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ,
1997.

Ganong W.F. FisiologiaMédica. 17* ed. Ed.. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1999.

Berne, R.M & Levy, M.N. Fisiologia 4* ed., Rio de Janeiro, Ed. Guanabara Koogan,2000.

Mcardle, W.D.; KATCH, V.L. Fisiologia do Exercicio — Energia, Nutricdo ¢ Desempenho Humano. 4° ed., Ed.
Guanabara Koogan, 1998.

e Histologia

Junqueira, L.C.& Carneiro, J. Histologia Basica. 9°. ed., Rio de Janeiro, Ed. Guanabara Koogan, 1999.
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1996.

Stevens, Allan — Histologia Humana 2°. ed. Sao Paulo: Manole, 2001.

Gartner, L & Hiatt, J. Tratado de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

Farmacologia

Goodman & Gilman, As Bases Farmacologicas da Terapéutica. 9* ed. Ed. MacGrawhill, México, 1996.

Rang; Dale & Ritter. Farmacologia. 4* ed., Ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ,2001.

Katzung, B.G. Farmacologia Basica & Clinica. 6" ed. Ed. Guanabara-Koogan, Rio de janeiro RJ,1998

Fuchs, F.D. & Wannmacher, L. Farmacologia Clinica.Fundamentos da Terapéutica Racional 2° ed. Ed. Gua-
nabara-Koogan, Rio de janeiro RJ,1998.

Penildon S. Farmacologia. 5% ed. Ed. Guanabara-Koogan, Rio de janeiro RJ,1998.

Nefrologia
Riella, M.C. Principios de Nefrologia e Disturbio Hidroeletrolitico. 3* ed., Ed. Guanabara — Koogan, Rio de
Janeiro, RJ, 1996.

Psicologia Clinica
Mello, J.R.J. Psicossomatica Hoje. Ed. Artes Médicas, 1992.
Sirqueira,J.E.; Nunes, S.0.V. Emocdes e a doenca. Ed. Da UEL 1998.

Enderecos INTERNET
www.linsk2g0.com/more/www-sci.lib.uci.edu/HSG/HSGguide.html
MARTINDALE’S HEALTH SCIENCE GUIDE - 2000
www.sci.lib.uci.edu/HSGguide.html

THE “VIRTUAL”- MEDICAL CENTER
www.scl.lib.uci.edu/~martindale/HSGuide.html
www.cardiol.br/links/linkouti.htm

www.medscape.com

www.mhhe.com/biosci

www.healthgate.com

www.bireme.br
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11.

CIS 066 - ATUALIZACAO I

Carga horaria: 75 horas

Ementa

Atualizagdo dos conhecimentos da area médica, com temas a serem definidos de acordo com a escolha do
aluno.

Objetivos

Objetivo Geral

Garantir a maxima flexibilidade curricular. Desenvolver nos participantes espirito critico, criativo e inte-
resse por investigagdes cientificas. Proporcionar ao aluno da graduagio habilidade para o acesso a infor-
magcao, veiculada no formato impresso e eletronico. Instruir os alunos na elaboragdo e apresentagdo de
trabalhos académicos de acordo com as técnicas e normas de redagdo cientifica (especificamente normas
da ABNT e estilo Vancouver). Abordar questdes basicas de publicacdo de resultados de pesquisa em re-
vistas especializadas. Proporcionar ao aluno de graduagao habilidade para o acesso a informagao impressa
e eletronica: -para reconhecer o valor da informacdo segundo sua tipologia e suporte; -para utilizagdo das
fontes especializadas; -para saber procurar as informagdes que definam, completam e estabelegam as
fronteiras de seu trabalho; -para o acesso as redes eletronicas; -para obten¢ido de copias de artigos com-
pletos e de outras informagdes; -para elaborar trabalhos académicos de acordo com técnicas e normas de
redagdo cientifica; -para instruir os alunos sobre questdes basicas de publicagdo de resultados de pesquisa
em revista especializadas

Objetivo Especifico

Valorizar a area de maior interesse pessoal do estudante. Dotar os participantes de instrumentos tedricos
que lhes possibilitem a leitura e o entendimento de trabalhos de pesquisa lavrados em linguagem acadé-
micos.

2) Dotar os participantes de instrumentos tedrico-praticos para que possam, com razoavel desenvoltura,
planejar ou realizar investigagdes ligadas ao seu campo de interesse.

3) Dotar os participantes de linguagem suficiente para a comunicagdo de suas necessidades e de suas rea-
lizagdes no campo da investigagdo cientifica.

4) Criar condig¢des para que métodos qualiquantitativos possam agregar-se ao conjunto das demais disci-
plinas do curso como natural complementagao metodolégica.

Conteudo

Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado em Centros de Saude, Hospitais, e/ou outros ¢ tera
conteudo especifico, que sera elaborado pelo aluno, coordenador do médulo e instrutor.

Relagdo com outros médulos

Relag@o com o conhecimento adquirido durante o ano.

Habilidades

Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado.

Atividades Praticas

Vivéncias do conhecimento adquirido

Referéncias Bibliograficas
As referéncias bibliograficas serdo de acordo com érea de escolha do aluno.
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CIS 067 MECANISMOS DE AGRESSAO E DEFESA

Carga horaria: 135 horas

Ementa
- Reacdo do organismo e agentes fisicos, quimicos e bioldgicos. Cicatrizagdo. Mecanismos de lesdo fisicos
e biologicos

Objetivos

- Conhecer os principais agentes de agressdo de natureza fisica, mecanica, quimica, bioldgica e psicologi-
ca.

- Identificar os principais mecanismos de defesa ndo adaptivos.

- Reconhecer os aspectos normais dos principais orgios e tecidos envolvidos nos problemas.

- Conbhecer a distribui¢ao (prevaléncia) das doengas infecciosas.

- Compreender os mecanismos basicos de acdo dos antimicrobianos e de resisténcia bacteriana.

Contetudo
- Como os principais agentes de agressdo fisica, quimica, bioldgica e psicologica e os mecanismos basicos
de resposta do organismo agredido.

Relagdo com outros médulos

- Modulo CIS 082 — Febre, inflamagao, infecgao

- Mbodulo CIS 068 — Abrangéncia das a¢des de satide

- Moddulo CIS 076 — Satide da mulher

- Moddulo CIS 077 — Doengas resultantes da agressdo ao meio ambiente
- Moddulo CIS 080 — Dor

- Mobdulo CIS 081 — Dor abnominal, diarréia, vomitos, ictericia

- Moddulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica

- Moddulo CIS 094 — Manifesta¢des externas das doengas e iatrogenias
- Modulo CIS 074 — Proliferagdo Celular

Disciplinas

Essenciais

- Microbiologia

- Parasitologia

- Imunologia

- Patologia Geral e Experimental
- Anatomia Patologica

- Moléstias Infecciosas

Complementares

- Anatomia

- Histologia

- Fisiologia

- Farmacologia

- Biofisica

- Bioquimica

- Biologia Celular
- Psicologia

- Dermatologia

- Toxicologia

- Ortopedia

- Satde Coletiva

Habilidades

- Imagem de membros
- Observagdo de consulta médica
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- Exame fisico de membros
- Técnica de aplicagdo de inje¢des
- Exame fisico de cabega e pescoco

8. Assuntos discutidos em problemas
- Tétano
- Torgdo de tornozelo
- Intoxicagdo barbiturica
- Intoxicacdo por soda
- Leishmaniose
- Esquistossomose
- Dengue
- Glomerulonefrite pos-estreptocdcica
- Meningococcemia — meningite
- Hipersensibilidade a penicilina
- Tiroidite de Hashimoto

9. Palestras
- Mecanismos gerais da resposta imune
- Processo inflamatorio agudo e cronico
- Imunizagio ativa e passiva
- Zoonoses
- Imunologia dos transplantes
- Luto
- Mecanismos de agdo de drogas antimicrobianas e resisténcia microbiana

10. Atividades praticas
- Orgios Linfoides
- Imunologia
- Histologia
- Anatomia
- Patologia e Histologia
- Dengue
- Leishmaniose
- Esquistossomose
- Intoxicacdo Exogena
- Bacteriologia
- Farmacologia

11. Referéncias Bibliograficas

e Anatomia

Gardner, E.; Gray, D.J.; O'Rahilly, R. Anatomia . 4. Ed., Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 1988.
Moore, K.L. Anatomia Orientada para a Clinica. 4. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1994.
Wolf-Heidegger, G.W. Atlas de Anatomia Humana. 4. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1981.

e Biologia Celular

Alberts, et al. Biologia Molecular da Célula. Porto Alegre: Artes Médicas, 1977.

Junqueira, Lc. Biologia Celular e Molecular. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

De Robertis, E.D.P Bases da Biologia Celular e Molecular 3a. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001.
Zaha, A. Schrank, A. et. al. Biologia Molecular Basica. Porto Alegre: Mercado Aberto, 1996.

e Bioquimica

Lehninger, A; Nelson, D. And Cox, M. Bioquimica. 2. ed., Ed. Savier, 1995.

Champe, P.C. & Harvey, R. A Bioquimica ilustrada. 2. ed., Ed. Artes Médicas, 1996.

Murray, R. K.; Granner, D.K.; Mayes, P.A; Rodwell, V.W. Harper: Bioquimica. 8 ed., Ed. Atheneu, 1998.
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e  Clinica Médica

Andreolli, Bennet,J.C., Carpenter & Plum, F. Cecil - Medicina Interna Basica. 24.ed., v. 1 e v. 2. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1998.

Goodman & Bennet Cecil — Tratado de Medicina Interna. 212 ed. v. 1 e v 2. Rio de Janeiro: Guanabara Koo-
gan, 2001.

Beeson, P.B. Tratado de Medicina Interna de Cecil-Loeb 14%. ed. v.1 e v. 2. Rio de Janeiro: Interamericana,
1997.

e Fisiologia

Ayres, M.M. Fisiologia. Ed. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1991.

Guyton, A C. & Hall, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. 9° ed., Ed. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ,
1997.

Ganong W.F. FisiologiaMédica. 17* ed. Ed.. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1999.

Berne, R.M & Levy, M.N. Fisiologia 4* ed., Rio de Janeiro, Ed. Guanabara Koogan,2000.

Mcardle, W.D.; KATCH, V.L. Fisiologia do Exercicio — Energia, Nutricdo e Desempenho Humano. 4° ed., Ed.
Guanabara Koogan, 1998.

e Histologia

Junqueira, L.C.& Carneiro, J. Histologia Basica. 9°. ed., Rio de Janeiro, Ed. Guanabara Koogan, 1999.
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1996.

Stevens, Allan — Histologia Humana 2°. ed. Sao Paulo: Manole, 2001.

Gartner, L & Hiatt, J. Tratado de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

Farmacologia

Goodman & Gilman, As Bases Farmacologicas da Terapéutica. 9* ed. Ed. MacGrawhill, México, 1996.

Rang; Dale & Ritter. Farmacologia. 4* ed., Ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ,2001.

Katzung, B.G. Farmacologia Basica & Clinica. 6" ed. Ed. Guanabara-Koogan, Rio de janeiro RJ,1998

Fuchs, F.D. & Wannmacher, L. Farmacologia Clinica.Fundamentos da Terapéutica Racional 2° ed. Ed. Gua-
nabara-Koogan, Rio de janeiro RJ,1998.

Penildon S. Farmacologia. 5% ed. Ed. Guanabara-Koogan, Rio de janeiro RJ,1998.

Imunologia

Stites, D.P.;Terr A. I.; A.H. & Parslow, T.G..; Imunologia Médica. 9 Ed, Guanabara Koogan , Rio De Janeiro,
2000.

Abbas, A K.; Lichtman, A.H. & Pober, J.S.; Imunologia Celular e Molecular. 4* Ed, Revinter , Rio De Janeiro,
2002.

Roitt, .M.; Brostoff, J. & Male, D. Imunologia, 6* Ed. Atheneu, Sao Paulo, 2002.

- Microbiologia E Virologia

Jawetz, E.; Melnick, J.L.; Adelberg,E.A.: Microbiologia Médica, 21* Ed. Guanabara Koogan, Rio De Janeiro,
2000.

Levinson, W E.: Microbiologia Médica e Imunologia, 4* Ed. Artes Médicas, Porto Alegre, 2001.

Santos, N. S. O; Romanos, M. T. V. & Wigg, M. D. Introducio a Virologia Humana. Guanabara Koogan, Rio
De Janeiro, 2002.

Trabulsi, L.R. Microbiologia, 3% Ed. Atheneu. Sdo Paulo, 1999.

- Parasitologia

Rey, L., Parasitologia, 3* Ed., Guanabara Koogan, Rio De Janeiro, 2001.

Cimerman, B. & Cimerman, S.; Parasitologia Humana e seus Fundamentos Gerais. Editora Atheneu, 2001.
Neves, D. P.; Parasitologia Humana, 10* Ed, Atheneu, Sao Paulo, 2000.

Marcondes, C.B.; Entomologia Médica e Veterinaria, Atheneu, Sdo Paulo, 2001.

- Patologia

Bogliolo, L.; Patologia, 5* Ed, Guanabara Koogan, Rio De Janeiro, 1994.

Robbins, S.L.; Fundamentos de Robbins Patologia Estrutural e Funcional, 5°. Ed., Guanabara Koogan, Rio De
Janeiro, 1996.
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- Psicologia Médica
Mello Filho, J.; Psicossomatica Hoje, Artes Médicas, Porto Alegre, 1992.

- Saude Coletiva

Paim, J.S.; Recursos Humanos em Saude no Brasil, Faculdade De Satude Publica, Sao Paulo, 1994.

Almeida Filho N., Rouquayrol M.Z. Introduciio a Epidemiologia Moderna 2* Ed. Coopmed, Belo Horizonte,
1992.

- Toxicologia Médica
Murray, R.K; Harper — Bioquimica. 8" Ed. Atheneu, Sao Paulo, 1994.
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CIS 068 - ABRANGENCIA DAS ACOES DE SAUDE

Carga horaria: 120 horas

Ementa

- Politicas de saude. Epidemiologia. Modelo assistencial. Saude e Sociedade (Papel do Estado). Medicina
Social e Coletiva. Medicina alternativa. Avaliagdo de novas tecnologias em saude. Limites do conheci-
mento cientifico.

Objetivos

- Compreender o ser humano na sociedade, em todos os seus aspectos
- Compreender o processo saude-doenca

- Analisar as politicas de saude

- Analisar as tecnologias em satde

Contetudo

- O presente modulo visa capacitar o aluno a reconhecer o modelo assistencial vigente nos municipios, as
interacdes entre sistemas publico e privado, as diferentes estratégias que incluem agdes de promogoes,
protecdo e recuperacdo de satde. Nogdes basicas de epidemiologia. O trabalho na equipe de saude, inte-
racdo com outros membros de equipe € as possiveis inser¢des dos médicos no mercado de trabalho.

Relagdo com outros médulos

- Mobdulo CIS 062 — Introdug¢ao ao estudo da Medicina

- Mbodulo CIS 067 — Agressao ¢ defesa

- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento
- Modulo CIS 076 — Saude da mulher

- Mbodulo CIS 073 — Processo de envelhecimento

- Moddulo CIS 077 — Doengas resultantes da agressdo ao meio ambiente
- Modulo CIS 082 — Febre, inflamagao ¢ infecgao

- Moddulo CIS 083 — Problemas mentais e do comportamento

- Modulo CIS 085 — Perda de sangue

- Mbodulo CIS 092 — Desordens nutricionais e metabolicas

- Mbodulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Bioética

- Sociologia

- Clinica Médica

- Pediatria

- Saude Coletiva

- Ginecologia e obstetricia
- Clinica Cirurgica

Complementares

- Parasitologia

- Microbiologia

- Medicina Legal

Habilidades
- Comunicagdo Social

Conhecer aspectos verbais e ndo verbais da comunicagao
- Procedimentos

Adquirir nogodes basicas de reanimagao

Aprender técnicas basicas para a realizagdo de curativos
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8. Assuntos discutidos em problemas
- Modelos assistenciais.
- Préticas de Saude.
- Mercado de Trabalho — privado e publico.
- Tecnologia em Satde
- Epidemiologia

9. Palestras
- Mercado de Trabalho: Setores publico e privado. Tendéncia Mundial da Assisténcia Médica
- Organizagdo dos Servicos de Satide e Sistema de Informagio em Saude
- Politicas de Saude
- Tecnologia e Medicina
- Habilidades Clinicas e Atitudes — Habilidades necessarias para entrevista clinica

10. Atividades praticas
- Visita ao DCB
- Identificagdo de animais peconhentos — escorpides e aranhas
- Estudo de serpentes
- Identificagdo e distribuicdo serpentes — DCB
- Visita ao serpentario da CEPLAC — CEPLAC
- Epidemiologia Clinica — Sala de palestras
- Estudar o valor preditivo positivo e negativo dos testes.
- Estudar a sensibilidade e especificidade dos testes.
- Verificar a relag@o custo/beneficio dos testes.

11. Referéncias
Bibliografia Geral — Basica

Almeida Filho, N.M. Introducio a epidemiologia moderna. Ed: Coopmed. Belo Horizonte, 1992

Almeida Filho, N.M. A clinica e a epidemiologia. Ed: APCE/ Abrasco, Salvador/Rio de Janeiro,

BarchifontainE, CHP, E Pessini, L. Problemas atuais da bioética. Ed: Loyola. Sdo Paulo, 1991

Barreto, M. Epidemiologia, servicos e tecnologias em saude. Ed: Fiocruz-Abrasco, Rio de Janeiro, 1998

& BRASIL, Ministério da Saude/FNS. Guia de vigilincia Epidemiolégica. 4* edicdo rev. ampl. Brasilia, 2004.

(http://dtr2001.saude.gov.br/svs/pub/pdfs/guia_vig epi_vol l.pdf)

& A BRASIL. Ministério da Satude. Secretaria de Assisténcia a Satide. Coordenagdo de Saude da Comunidade.

Satde da Familia: uma estratégia para a reorientacio do modelo assistencial. Brasilia, 2* ed, 1998.

& BRASILIA. Cédigo de Etica Médica. Conselho Federal de Medicina, 3°. edi¢do. Brasilia, 1996.

& A Cordeiro, H. O PSF como estratégia de mudanca do modelo assistencial. Cadernos Saiude da Familia,

Brasilia, vol. 1,n° 11, pg 13 — 15. 1996

Costa Czeresnia, D. (org) Epidemiologia: teoria e objeto Ed: Hucitec/Abrasco. Sao Paulo/ Rio de Janeiro, 2002

(614.4 C837 epi)

& Cunha, R. E Cartao Nacional de Saude: os desafios da concep¢ao e implantacdo de um sistema nacional

de captura de informacdes de atendimento em saude. Ciéncia. Satde Coletiva:Rio de Janeiro, vol.7, no.4,

p-869-878. 2002. (www.scielos.br)

& A Helman. C. G. Cultura, Saude e Doenga. Cap 1 e 5. Artes Médicas. 1994.

Garrafa, V. Iniciaciio a Bioética. Conselho Federal de Medicina: Brasilia.DF. 1998 (174.2 156).

Minayo, M.C. (org) Os muitos Brasis. Satide e popula¢do da década de 80. Ed Hucitec/Abrasco: Sao Paulo —

Rio de Janeiro Cap 1 pp

9-57. 1995.

Pereira, M.G. Epidemiologia teoria e pratica. Ed: Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, 1995. (614. 4P 436)

Rouquayrol, M. Z. Epidemiologia e Satide. Ed: Medsi, Rio de Janeiro , 5* Ed. 1999. (614.4 R 862 epi )

Schraiber, L.B. O médico e seu trabalho — limites da liberdade. Ed :Hucitec, Sao Paulo, 1993. ( 610.696 S 377
med )

Schraiber, L.B. Medicina liberal e incorporacio de tecnologias:as transformacdes da autonomia profissional
dos médicos em Sao Paulo. Teses de doutorado. USP Sao Paulo. 1988 (610.6952.S377 med)

Schraiber, L.B. ¢ col. Satide do adulto. Programas e a¢ées na unidade basica. Satide em Debate. Ed: Hucitec,
Sao Paulo. 2000 (614.81 S255 sau).

& Scochi, M.J. Indicadores da qualidade dos registros e da assisténcia ambulatorial em Maringa (estado de
Parana-Brasil) 1991: um exercicio de avaliagdo. Cad. de Saude Publica: Rio de Janeiro, vol 10 n° 3, jul-set,
1994. (www.scielos.br)
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& A Teixeira, C. F. Planejamento e programacio situacional em distritos sanitarios. In MENDES, E. V.
(org.) Distrito Sanitério : o processo social de mudanga no Sistema Unico de Satide. Sdo Paulo- Rio de Janeiro.
HUCITEC-ABRASCO, p. 237-265, 1993. (ver texto da autora: O futuro da prevencdo. Ed Casa da Qualidade).

& A Teixeira, C.F. Modelos de atencio voltados para a qualidade, efetividade e necessidades prioritarios de
satide Cadernos da XI* Conferéncia de Saude, Brasilia DF — dez/2000, pgs. 261 —282 (ver texto da autora: O futu-
ro da prevencdo. Ed Casa da Qualidade).

& A Teixeira, C.F; Paim, J.S; Vilasbdas, A.L. SUS, Modelos Assistenciais e vigilAncia da Satude. Informe Epi-
demioldgico do SUS 1998; Ano VII: 7 —28. (ver texto da autora: O futuro da prevencdo. Ed Casa da Qualidade).
Teixeira, C.F. Promocéo e vigilincia da saiide no contexto da reorganizacio da assisténcia a satide no SUS.
Cad de Saude Publica vol 18 suplementos p 153-162, 2002. (http://www.scielo.br/)

Texeira, C. O futuro da prevenc¢ao. Ed. Casa da Qualidade, 2001. (614.440981 T266 fut).

Wyngaarden; Smith; Bennet; Cecil. Tratado de Medicina Interna. 16* Ed. (610 B 415)

Bibliografia Geral — Complementar

Boltanski, Luc. As classes sociais e o corpo — Biblioteca de Saude e Sociedade. Ed: Graal, Rio de Janeiro, 1989.
(613 B 694)

Capistano Filho, D. Da Satide e das cidades. Editora Hucitec: Sdo Paulo. 1995. (614.81 C243 ¢.2).

Capra, F. O Ponto de Muta¢fo. Ed: Cultrix, Sao Paulo, 1997. ( 113 C 251 pon )

Foucalt, M. Microfisica do poder. Ed:Graal. Rio de Janeiro. 11 ed 1979. (320.101.F762mic)

Singer, P. E Cols. Prevenir e Curar — o controle social através dos servicos de saude. Ed: Forense Universita-
ria, Rio de Janeiro, 1988.( 614.44981 S 617 ).

Texeira, S.F. (org). Reforma Sanitaria em busca de uma teoria. Ed:Cortez-Abrasco: Sdo Paulo — Rio de Janei-
ro. 1989. (614,81 R332 ref).

Animais peconhentos.

& BRASIL MINISTERIO DA SAUDE. FUNDACAO NACIONAL DE SAUDE. Manual de diagnéstico e tra-

tamento de acidentes por animais pegonhentos. Brasilia: - FUNASA. 1999.

(http://dtr2001.saude.gov.br/svs/pub/pdfs/manu_peconhentos.pdf)

CIAVE — Centro de Informacio Anti-veneno. Salvador — Ba ciave@saude.ba.gov.br / DDG 0800-284-4343

Haddad, I V. — Atlas de Animais Aquaticos Perigosos do Brasil — Guia Médico de Diagnéstico e Tratamento
de Acidentes. Ed: Roca, Sdo Paulo, 2000. (591.65091 H126 atl).

Bioestatistica

Beilguelman, B. Curso pratico de bioestatistica. Revista Brasileira de Genética. Ribeirdo Preto, Sdo Paulo, 2
ed.1991. (574.015195 — B 422 cur)

Fletcher, R.H.; Fletcher, S.W.; Wagner, E.H. Epidemiologia clinica: elementos essenciais. 3. Ed: Artes Médicas,
Porto Alegre, 1996. (614.4 F 615)

Fonseca, J.S.; Martins, G.A Curso de Estatistica. Ed: Atlas, Sdo Paulo., 1996, 320 p. ( 519.F676 cur )

Laurenti, R. et al, Estatisticas de Saude. Ed: Pedagogica e Universitaria Ltda, Sao Paulo, 1987.( 574.015.195 E
79 est)

Bioética e Codigo de Etica Médica

Berlinguer, G. Questdes de vida — ética, ciéncia e satide. Trad Maria P de Sabodia Ed: CEBES — Hucitec, Sao
Paulo, 1993. (174.2 B 515)

Berlinguer, G. Etica da Satde. Trad. Shirley M. Gongalves. Ed: Hucitec, Sdo Paulo, 1996 (610.617B515 e)

Medicina Alternativa

Acupuncture. NIH Consensus Statement Online. 1997. Nov 3-5; 15 (5): 1-34.

Sites: http://odp.od.nih.gov/consensus/cons/107/107_statement.htm
http://www.geocities.com/quackwatch/acu.html

A & Barthel, P. O Legado de Hahnemann: as potencias Q (LM). British Homeoeopathic Jornal, Vol 80: 112-
21, abril, 1991.

A & Lobato, O. Medicina Psicossomatica e Homeopatia: semelhancas e dessemelhancas. Revista de Homeo-
patia, Porto Alegre, 2(1):26-28, jun. 1992.

A & MIRANDA, L.O.R. Et RAMOS, U. N. Homeopatia no servico publico —RS. Revista de Homeopatia, Porto
alegre, 1(1)31, Nov. 1991.

A & Paulo D. Ana Lucia, Medicamento Homeopatica, Ed: Organon, Sdo Paulo, 2% edi¢do, 2001.

A & Rabanes, O. Historia da Hoemopatia e do pensamento de Hahnemann. Homeopathie, 2, 1990.

A & TEXTO COM ARTIGOS SOBRE ACUPUNTURA, Disponivel no Laboratério de Habilidades
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Educacio Médica e mercado de trabalho

& CFM. Omissao do governo desqualifica ensino médico. In Movimento Médico, Revista Medicina, CFM:

Brasilia, Abril, 1999. (www.cfm.org.br)

& CFM. Oficina do Cinanem. Revista Medicina, CFM: Brasilia, Junho 1999. (www.cfm.org.br)

Feuerwerker, L.C.M. Mudancas na educacio médica e residéncia médica no Brasil. Ed: HUCITEC/ Rede
Unida, Séo Paulo, 1998. ( 610.7 F 423 mud )

& Machado, M.H. Formac¢iao Médica e inser¢io no mercado de trabalho. Forum de especialidades médicas.

Revista Medicina, CFM: Brasilia, sup. Janeiro, 1999. (www.cfm.org.br)

Machado, M.H. (coord.) Os médicos no Brasil: um retrato da realidade. Ed: Fiocruz, Rio de Janeiro, 1997. (
610.6952 M 489 )

& A Muniz, J.W.C. A universidade e o mercado de trabalho, Olho magico. Ano 6 n° 21 maio 2000.

Rigotto, M. Médicos e Sociedade. Ed: Fundo Cultural Byk-Procienx. Sdo Paulo, 1976 (610 R565 med)

Schraiber, L.B. Educacio médica e capitalismo. Um estudo das relacées educacgio e pratica médica na ordem
social capitalista. Série Saude em debate. Ed: Hucitec/Abrasco Sdo Paulo/Rio de Janeiro. 1989 (610.70981
S377)

Imunizacio

& BRASIL, Manual de Imuniza¢io — Ministério da Satude, 1998.
(http://www.ensp.fiocruz.br/documentos/funasa/Monografia/manual_de normas_de vacinacao.pdf)

A & SOUZA BRITO, G De; SPOZATTI, M.C.C. Vacinacio - prevencio ou agressio... onde fica o bom senso
In Nassif, M.R. G. Compéndio de Homeopatia.

& Legislagdo sobre vacinag@o em criangas menores de 1 ano, segundo estatuto da crianga e do adolescente Lei
8069 do 13 de julho de 1990 art 14.

http://www.cfm.org.br/revista/bio2v4/casoclin.html

http://www.unicef.org/brazil/estum.htm

Planos de Saude. Agéncia de Saide Suplementar
A & Manual de Regulamentacio sobre Planos de Saude Privados no Brasil — 1999

Pesquisa de campo. Atividades praticas.
& A Cicourel A, Teoria e Método em pesquisa de campo In BEUEMAN, B. Desvendando as méscaras sociais.
Cap 4. Edigdes Francisco Alves

Satide do trabalhador

A BAHIA, Secretaria de Saude. Centro de Estudos de Satde do Trabalhador. Manual de Normas Técnicas para
a vigilincia a satide do trabalhador. Salvador 1996, pgs. 11 —21.

& BRASIL. Doencas relacionadas ao trabalho. Manual de procedimentos para servigos de saude. Serie de
normas tecnicax , n° 114, 2001.

& BRASIL. Ministério da Satide. Departamento de A¢des Programaticas Estratégicas. Area Técnica de Satide
do Trabalhador Caderno de saude do trabalhador : legislagdo / Ministério da Satide, Departamento de Ag¢des
Programaticas Estratégicas, Area Técnica de satde do Trabalhador; elaborado e organizado por Leticia Coelho da
Costa. Brasilia : Ministério da Saude, 2001.

Ver site: http://dtr2001.saude.gov.br/sps/areastecnicas/trabalhador/conteudo/publicacoes.htm

& Monteiro, M.S. Reestruturac¢io produtiva em satide do trabalhador: um estudo de caso. Cad. de Saude
Publica, Rio de Janeiro Vol 14 n 2. Apr-jun, 1998.

(http://www.scielo.br/)

& Oliveira, S. A qualidade da qualidade: uma perspectiva em saude do trabalhador. Cad. de Saude Publica
Vol 13 n 4 Rio de Janeiro. Oct-dez, 1997.

& Santana, V et al. Emprego em servi¢os domésticos e acidentes de trabalho nio fatais. Revista de Saude
Publica, Sao Paulo 37(1): 65-74. 2003.

(www.scielos.br)

A Vicira, | — Sebastido; Medicina Basica do Trabalho, vol. I — Ed: Génesis, Curitiba 1% edig¢do, 1994.
Sistemas de Informagdo em Saude.

& Ferreira, V.M.B. et al. Fatores associados a sub-notificaciao de pacientes com aids no Rio de Janeiro. RJ
1996. Revista de Saude Publica: Sdo Paulo, vol 34 N° 2, abr 2000. (www.scielos.br)

& Mello Jorge, M.H.P. Analise dos registros de nascimentos vivos em localidade urbana no sul do pais. Re-
vista Saude Publica:Sao Paulo, vo 31 n° 1 fev 1997. (www.scielos.br)
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& Mota, E.L.A. Informacio em saude para a gestdo do SUS. Revista Ciéncia e Saude Coletiva, Rio de Janeiro
vol 7 n° 4, pag 634-639. 2002

(procurar nos debatedores do tema: Informagdes em saude: a importincia dos inquéritos populacionais de Francis-

co Viacava e colab.) site www.scielos.br/

& Moura Da Silva, A.A. Avaliacdo da qualidade dos dados do Sistema de Informacées sobre nascidos vivos
em 1997-1998. Revista Saude Publica; Sdo Paulo, vo 35 n° 6, dez 2001

(www.scielos.br)

( A ) Disponiveis no Laboratério de Habilidades

( & ) Disponiveis no CD

http://www.cfm.gov.br;
http://www.saude.gov.br;
http://www.oei.es
http://www .bireme.com.br
http://www.datasus.gov.br
http://www.scielos.br
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CIS 069 - PRATICAS DE INTEGRACAO ENSINO, SERVICO E COMUNIDADE I

1. Carga horaria: 135 horas

2. Ementa

- A interagdo ensino-servicos-comunidade ¢ atividades desenvolvidas em um dos periodos da semana. Se-
rdo desenvolvidos através de grupos de estudos, trabalhos de preferéncia multiprofissional, adotando a
metodologia problematizadora e de investigacdo cientifica, com docentes previamente capacitados. Os
campos de atuacdo destes grupos serdo os ambientes comunitarios, as equipes do Programa de Saude da
Familia, os servicos de saude de primeiro nivel de aten¢do (Postos e Centros de Saude), de segundo nivel
de atencgdo, e de terceiro nivel em Hospitais de Itabuna, Ilhéus e outras cidades. Estes campos serdo dis-
tribuidos ao longo das 4 séries, em um gradiente de complexidade crescente, mas sempre priorizando os
novos cenarios de ensino-aprendizagem, espaco prioritario para as atividades do internato e da residéncia
médica

3. Objetivo
- Objetivo Geral
- Colocar o aluno precocemente em contato com atividades de atengdo a saude na comunidade com
énfase na promog¢ao da satide numa visao holistica; fazé-lo conhecer um Nucleo de Satde da Familia
(NSF) e observar como esta estruturado para atender as necessidades da sua area de abrangéncia;
proporcionar a docente e discentes o trabalho em equipe multiprofissional e interdisciplinar; sendo
desenvolvido durante todo o ano.

- Objetivos Especificos

- Adquirir habilidades interpessoais que lhe possibilitem trabalhar em grupo, em comunidade e em
equipe interdisciplinar e multiprofissional;

- Conbhecer e refletir sobre os principais problemas de saide de uma determinada comunidade;

- Integrar-se aum NSF, propor e desenvolver alternativas de enfrentamento para os problemas de sa-
ude dessa comunidade, utilizando como instrumental o planejamento estratégico;

- Comportar-se eticamente no seu relacionamento com as pessoas da comunidade, familia, equipe de
satude e colegas de grupo;

- Desenvolver atitudes critica e criativa com relagdo a atua¢ao profissional na area de satde;

- Envolver a comunidade ao longo do desenvolvimento do modulo, para que ela alcance maior auto-
nomia com relagdo a tomada de decis@o sobre seus problemas.

4. Referéncias

Brasil. Manual de atencéo basica. Brasilia, 2001.

Carmo Netto, DG. Metodologia para Principiantes. Editora Universitaria Americana ,2’ed Salvador , Bahia:,
1993.

Mendes, EV. Distrito Sanitario: o processo social de mudanca das praticas sanitarias no SUS. Ed. Hucitec,
Sdo Paulo, 1994.

Mendes, EV. Organizacao do servico de saude. Ed. Hucitec, Sdo Paulo.

Minicucci, A. Relagoes Humanas: Psicologia das relagées interpessoais. Atlas, 5a. Ed, Sdo Paulo 2000.

Morley, D. Aprendendo e ensinando a cuidar da saude. Ed. Paulus.

Paim, JS. Saude, Politica e Reforma Sanitaria. Salvador: CEPS/ISC. UFBA, 2002.

Paim, JS. Gestdo da atencdo basica nas cidades. In: Saiide nos aglomerados urbanos: uma visio integrada.
Elias Rossi Neto, Claudia Maria Bogus (orgs.) — Brasilia:OPAS, 2003. — Série Técnica Projeto de Desenvolvimen-
to de Sistemas e Servigos de Saude, 3 ). p 183-212

Rouquayrol, MZ e Almeida Filho, N. Epidemiologia e Saude. Medsi, 4° ed, Sdo Paulo, 1998.

Teixeira, CF; Paim, JS e Vilasboas, AL. SUS, Modelos assistenciais ¢ vigilancia da saude. IESUS, VII (2),
abr/jun, 1998. P 7 - 28.

Teixeira, C. Promocio e Vigilancia da Saude. Salvador, ISC.

Vilasboas, AL; Teixeira, CF. Orientagdes metodoldgicas para o planejamento e programacao das agdes de vigilan-
cia da satde nas areas de abrangéncia do PACS/Bahia. 1999 (mimeo).
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CIS 070 - HABILIDADES I

1.Carga horaria: 135 horas

2.Ementa

O treinamento de habilidades ¢ um programa educativo, estruturado longitudinalmente, que visa desen-
volver as habilidades necessarias para o exercicio adequado da Medicina. Estudo de habilidades clinicas: realiza-
¢do de historia clinica e exame fisico, de procedimentos médicos, de exames laboratoriais, das técnicas de comu-

nicagdo social, acesso aos meios contemporaneos de informagdo médica e capacitagdo para a leitura critica.

3.0bjetivos
Objetivo Geral
O objetivo deste programa ¢ capacitar o futuro profissional para uma atuacdo eficiente e eficaz
em promover a saude, prevenir ¢ tratar as doencas, reabilitar os incapacitados sob uma visdo holistica,
humanista e ética.

Objetivos Especificos:
Acesso a informagao médica:
=  (Capacitar e treinar o aluno para a utilizagdo dos recursos oferecidos pela biblioteca e
pelos meios eletronicos de transmissao de informagao;
=  (Capacitar e treinar os alunos para a leitura critica da informagao cientifica.

Habilidades de semiologia:
=  Capacitar e treinar o aluno na realizagdo de historia clinica
= (Capacitar e treinar o aluno em técnicas de exame fisico geral e especifico.

Procedimentos médicos:
= Capacitar e treinar habilidades em manuseio de aparelhos como o microscopio, em bi-
osseguranca.
= (Capacitar e treinar habilidades em fazer curativos, sutura, primeiros socorros.

Realizacdo de exames complementares:
= Conhecer a técnica de realizacdo de alguns exames complementares, tais como: cultu-
ras de bactérias, dosagens bioquimicas no sangue, hemograma, exames radiologi-
cos,etc.

Comunicagao social:
=  Treinar o relacionamento médico paciente, para obter a historia do paciente;
= Entender, informar e educar pacientes, familiares e comunidade com rela¢do a promo-
¢do a saude, prevengdo, tratamento e reabilitagdo das doengas, utilizando técnicas ade-
quadas de comunicagao;
= Reconhecer as reagdes de pacientes e familiares frente a doenca e reconhecer as suas
proprias emogdes frente ao paciente.

4.Conteudo :
Apresentagdo do modulo
» Integracao das atividades do LH com o, PIESC e tutoriais

Informatica
» Utilizar a biblioteca
» Acessar Informagdes via internet

Semiologia
» Anamnese no adulto — Mesa redonda
» Anamnese da crianga / do RN / do adolescente — Mesa redonda
» Exame fisico geral - Mesa redonda
» Exame fisico geral em RN / criangas / adolescentes - Mesa redonda
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VVV VVY

Verificar com proficiéncia os sinais vitais

Identificar as fases do exame fisico geral e segmentar

Demonstrar conhecimentos na capacidade de realizar o exame fisico — inspe¢ao,palpagdo, per-
cussdo e ausculta — em modelos anatdmicos e interpares

Exame fisico do abdomen

Exame fisico do torax

Exame fisico do coragao

Comunicagdo Social

VVVVVVVVVVVVYVVVVVVVYVVVVYY

Discussao do papel do médico

Representagdo social do médico

Expectativas em relagdo a profissao

Discussdo do papel do paciente

Expectativas do paciente frente a doenca

Expectativas do paciente frente ao médico

Importancia da relacdo médico-paciente

Importancia da comunicagdo

Modelos de comunicagio

Técnicas de comunicagao

Técnicas de comunicacdo especificas

A comunica¢do médica — ANAMNESE

Reconhecer a importancia da comunicagao verbal e nao verbal na relagao ético/paciente
Diferenciar as reagdes do paciente frente a doenga

Reconhecer atitudes adequadas e inadequadas frente ao paciente
Saber avaliar as proprias emogoes frente a diferentes situagdes
Reconhecer a importancia do toque (contato fisico)
Desenvolver a capacidade de observar e ouvir

Formular perguntas abertas de comunicagao simples
Discussao de observagdes- devolutiva

Ciclo Vital

Observagdo em sala de espera

Observagdo em ambiente hospitalar

Procedimento

VVVVVVVVVVVVYVVVVYVYYVY

Imagem

Y

Y V VY

Dominar a técnica de lavagem de mao

Conceitos basicos de assepsia e antissepsia

Conceitos basicos de assepsia e antissepsia —

Técnicas de aplicagdo de inje¢des IM e SC

Realizacdo de curativos simples

Biosseguranga: preservagdo da integridade fisica do médico

Mecanismos de transmissao de doengas

Realizar técnicas de apoio diagnoéstico de acordo com normas de biosseguranca
Utilizagao basica de prote¢do individual

Descarte de materiais quimicos e biolégicos

Conhecer os simbolos associados aos riscos

Observagao pratica de biosseguranga (visita ao hospital)

Utilizagdo correta de equipamentos de radioprotecao

Condutas proibidas durante atividades médicas em ambiente hospitalar e laboratorial
Destino de instrumentais e materiais biologicos

Dosagens de glicemia, hemoglobina e urinélise

Reconhecer o tragado eletrocardiografico normal

Realizacdo de técnicas de suporte basico de vida I

Identificar as estruturas anatomicas normais nos exames de imagem (radiologia convencional,
ultrassonografia, tomografia e ressondncia nuclear magnética)

Nogoes de radiologia

Exames de imagem dos orgaos genitais femininos

Exames de imagem em gestacdo de primeiro trimestre
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Exames de imagem do abdémen
Exames de imagem do torax

Exames de imagem do aparelho urinario
Exames de imagem do coragdo e pulmao

YV VY

e

Referéncias

Acesso a Informacao

Textos informativos serdo disponibilizados via internet.

Comunicacio Social

*BALINT, M. O Médico, seu paciente e a doenca. Rio de janeiro: Atheneu, 1984.

*BENJAMIN, A. A entrevista ajuda. Sao Paulo: Fontes, 1988.

*BIRD, B. Conversando com o paciente. Sao Paulo: Manole, 1978.

KAPLAN, H.; SADOCK, S.; GREBB, J. Compéndio de Psiquiatria - Ciéncia do Comportamento e Psiquia-
tria Clinica, 7¢ ed. , Porto Alegre: Artes Médicas, 1997.

*MELLO, F.J. Psicossomatica hoje. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

*SILVA, M.J. PAES DA Comunicac¢io tem remédio. Sao Paulo: EDUSP, 1996.

*SILVARES, E.F.M.; GONGORA, M.A.N. Psicologia Clinica Comportamental- A inserciio da entrevista com
adultos e criancas.S3ao Paulo:EDICON, 1998.

.Procedimentos Médicos

*UTYAMA,L K. et al. Técnicas de Enfermagem.Pontos relevantes no Ensinar e no Executar.Londrina:Editora
UEL, 1997.

*MUSSI, M.N,, et al. Técnicas de Fundamentaciao de Enfermagem.Rio de Janeiro,Atheneu,1996.

*BRASIL. Secretaria Nacional de Programas Especiais de Saude.Programa de Controle de Infec¢io Hospi-
talar.Lavar as Maos; Informacées para Profissionais de Saude.1989.

JAWETZ.E.; MELNICK,J.L.;ADELBERG,E.A.; BROOKS, G.F.;BUTEL,J.S.; ORNSTON, L.N. Microbiologia
Médica. 20 * ed. Guanabara Koogan, rio de Janeiro , 1998.

.Semiologia

*BATES,B.Propedéutica Médica. 2°. ed. Interamericana,1983.

*PORTO, C.C. Semiologia Médica.3". ed. Guanabara koogan, 1997.

*FORBES, C.D.; JACKSON, W.F. Atalas colorido e Texto de clinica Médica.2?. ed. Editora Manole,1997.
*WILLMS, J.L.; SCHNEIDERMAN, H.; ALGRANATI, P.S. Physical Diagnosis — Bedside Evaluation of Di-
agnosis and Function. International ed Williams & Wilkins,1994.
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CIS 071 - NASCIMENTO, CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO

Carga horaria: 135 horas

Ementa

Processo de nascimento e crescimento fisico e mental

Objetivos

A realiza¢ao de uma anamnese pré-natal ¢ o exame fisico de uma gestante normal nos aspectos que tan-
gem ao pré-natal. A identificacdo das varias etapas do parto fisiolégico normal. A identificagdo dos riscos
do puerpério imediado e dos cuidados necessarios para prevenir e identificar precocemente os problemas
mais comuns do puerpério imediato. A identificagdo das etapas do atendimento ao RN na sala de parto e
sua correlacdo com as transformagdes fisiologicas de adaptagdo a vida extra-uterina. A identificagdo das
necessidades de atencdo a satde de uma crianga normal e as etapas do crescimento e desenvolvimento da
crianga. A valorizagdo das atitudes de promoc¢ao a saude, tais como o pré-natal, a assisténcia ao parto
normal e ao puerpério, a atencdo ao RN na sala de parto, o acompanhamento do crescimento e desenvol-
vimento, a promog¢ao do aleitamento materno e as vacinagoes.

Conteudo

Neste mddulo estudamos a anatomia da bacia masculina e feminina, assoalho pélvico e perineo e suas
modificagdes no periodo gravidico. Orgdos genitais femininos internos e externos e suas alteragdes na
gravidez. Cuidados pré-natais; mecanismos de parto e distocias mais freqiientes; seguimento do trabalho
de parto, parto normal e puerpério; causas mais freqiientes do parto prematuro e assisténcia obstétrica ao
prematuro; hipertensao na gravidez e exames para a verificagdo da maturidade fetal.

Principal diferenga anatomica, histologica e funcional entre a crianga e o adulto.

Atencao ao RN na sala de parto, crescimento ¢ desenvolvimento da crianga normal e os cuidados da aten-
¢do a esta crianca em relac@o a sua alimentagao e profilaxia das doengas imunopreveniveis

Relagdo com outros médulos

Mobdulo CIS 063 — Concepgao e Formagdo do Ser Humano
Modulo CIS 076 — Satide da Mulher

Mobdulo CIS 064 — Metabolismo

Modulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

Mobdulo CIS 068 — Abrangéncia das A¢des de Saude
Modulo CIS 072 — Percepgao, Consciéncia e Emogao
Modulo CIS 077- Doengas Resultantes da Agressdo ao Meio Ambiente
Modulo CIS 083— Problemas Mentais e do Comportamento
Mobdulo CIS 082—- Febre, Inflamagao e Infecgao

Moédulo CIS 085 — Perda de Sangue

Mobdulo CIS 092 — Desordens Nutricionais e Metabdlicas

Disciplinas
Essenciais

Obstetricia
Pediatria
Anatomia
Fisiologia
Satde coletiva

Sociologia

Sociologia
Psiquiatria/psicologia
Nutri¢do

Semiologia

Habilidades
Entrevista médica e anamnese
Técnicas de Exames Obstétrico
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Crescimento dsseo
Entrevista: Gestante e Mae

Exames Laboratoriais de baixa complexidade (T%, tipagem sangiiinca Teste de coombs, urina I).
p pag g

8. Assuntos discutidos em problemas
- Ter historia de bons partos ¢ suficiente?
- Vianatural
- Casa de ferreiro...
- Vigiar e ficar atento
- A presencga do profissional adequado
- A primeira semana de vida ¢ muito importante
- Quantos detalhes...
- Heloisa precisa de hormonios?
- Aindicagdo do Sr. Edson
- Diferencgas

9. Sinopse das Palestras Administradas
- Anatomia da gestante
- Patologia da gestagdo
- Atencao integral a satide da mulher e da crianga
- Nutri¢do da gestante, da nutriz e da crianca
- Psicologia do desenvolvimento

- Fatores determinantes do crescimento € do desenvolvimento

- Atencao a adolescéncia

10. Sinopse das Praticas
- Anatomia do perineo feminino e do canal do parto

- Anatomia da parede abdominal e alteragdes gestacionais
- Histologia da mama e alteragdes na gravidez e na lactagdo
- Anatomia do crénio e dos ossos e cartilagens do crescimento

11. Referéncias Bibliograficas
e Anatomia

Gardner, E.; Gray, D. J.; O’rahilly, R. O. — Anatomia. 4* ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro,RJ. 1988.
Heidegger, G. W. — Atlas de Anatomia Humana. 2% ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ. 1975.
Moore, K. L. — Anatomia Orientada para a Clinica. 3 ed., Guanbara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ. 1992.

e Histologia

Cormak, D. H. — Fundamentos de Histologia. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ. 1996.
Junqueira, L. C.; Carneiro, J. — Histologia Basica. 8" ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ. 1995.

¢ Fisiologia

Ayres, M. M. — Fisiologia. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ. 1991.

Guyton, A. C.; Hall, J. E. — Tratado de Fisiologia Médica. 9* ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ. 1997

e Farmacologia

Goodman & Gilman. — As Bases Farmacologicas da Terapéutica. 9° Ed., Macgrawhill, México, 1996.
Rang, Dale & Ritter. — Farmacologia. 3? Ed., Guanabara — Koogan, Rio De Janeiro, Rj, 1996.

e Epidemiologia

Brasil. Ministério Da Satude / Br. — A Mortalidade Perinatal e Neonatal No Brasil. Ms, Brasilia, 1998.

*Neonatologia

Manual De Reanimagdo Neonatal Da Academia Americana De Pediatria.

Obstetricia

Cunningham, F. J. Et AL — William’S Obstetries. 20" Ed., Appleton & Lange, 1997.
Berek, J. — Novak’S Gynecology. 12" Ed. Williams & Wilkins, 1996.

Neme, B. — Obstericia Basica. Sarvier, Sdo Paulo, Sp, 1994.

Resende, J. — Obstetricia. 7° Ed., Guanabara — Koogan, Rio De Janeiro, Rj., 1995.
Oxorn, H. — Trabalho De Parto. 5* Ed., Roca, Rio De Janeiro, Rj, 1989.
**Ministério Da Saude — Assisténcia Pré-Natal Manual Técnico — 2000.

Fajardo, M. L. Et Al. — Assisténcia Pré-Natal. — Normas E Manuais Técnicos. 3" Ed., Brasilia: Ministério Da

Saude, 1998. 62 P. Documento Disponivel Em: Http://Www.Saude.Gov.Br/Programas/Mulher/Mulher.Htm
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e Pediatria
*Lissauer, T.; Clayden, G. — Manual Ilustrado de Pediatria. Guanabara — Koogan, Rio De Janeiro, Rj. 1998.
*Behrman, R. E.; Kliegman, R. M.; Arvin, A. M. — Nelson: Tratado de Pediatria. 15" Ed., Guanabara — Koogan,
Rio De Janeiro, Rj. 1996.
*Sucupira, A. C. S. L.; Bresolin, A. B.; Arvin, A. M.; Marcondes, E. Et Al. Pediatria Em Consultério. 3* Ed.,
Sarvier, Sao Paulo, Sp. 1966.
King, F. K. (Thomson, Z. — Tradutora) — Como Ajudar as Maes a amamentar. Reimpressdo De 1991. Associa-
¢do Médica De Londrina — Departamento De Pediatria E Cirurgia Pediatrica, Londrina, 1997.Marcondes, E. (Org)
— Pediatria Basica. 8* Ed., Sarvier, Sdo Paulo, Sp. 1994.
Brasil, Leis, Decretos. Estatuto da Crianca e do Adolescente. Brasilia, Ministério Da A¢do Social, 1991.
*Rego F°, E. (Coord.) — Manual de Pediatria. Londrina; Uel, 2000.
* O Pediatra na Sala de Parto. Temas De Pediatria Nestlé, 65: | 1997.
**Alves F°, N. - Manual de Perinatologia. 2* Ed., Medsi, Rio De Janeiro, 1995.
**Marcondes, E. Desenvolvimento Da Crianga- Sociedade Brasileira De Pediatria. 1994.
Saude Da Crianga. Acompanhamento do Crescimento e Desenvolvimento Infantil — Cadernos de Atuagdo Bésica
no Brasil — Ministério da saude.

Nutri¢ao
**Woiski, J. R. - Nutri¢do E Dietética Em Pediatria. Atheneu, Rio De Janeiro, Rj. 1994.
*Hofvander, Y. - Nutricion Materno-Infantil. Oms, Montevidéo, 1983.
* Suplemento Especial Com Revisdo Sobre Nutri¢do Infantil. Jornal De Pediatria, V. 76 Supl. 3:
P. 8227 — S 358, Dez 2000.

e Adolescéncia
Abeastury, A. - Adolescéncia Normal. Artes Médicas, Rio De Janeiro. 1988.
*Levi, Giovanni & Schimitt - A Histéria Dos Jovens — Da Antiguidade A Era Moderna. Cia Das Letras, Porto
Alegre, 1995.

*Publica¢des ndo disponiveis na Biblioteca da UESC;
**Publicagdes disponiveis na xerox
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CIS 072 - PERCEPCAO, CONSCIENCIA E EMOCAO

Carga horaria: 135 horas

Ementa
- Habilidade individual de respostas aos estimulos internos e externos. Importancia dos cinco sentidos.

Objetivos

- Identificar as estruturas anatomicas, fisiologicas e histologicas do SNC, autondémico e periférico
- Orgdos dos sentidos

- Manutencgdo da vigilia e do sono

- Classificagdo dos niveis de coma

- Correlacionar humor, afeto e emocdo e psicofarmacos

Contetudo

- 50% percepgdo: sensibilidade, olfato, visdo, gustagdo, audi¢do, equilibrio
- 25% consciéncia: sono, coma, vigilia

- 25% emocdo: medo, depressao

Relagdo com outros médulos

- Moddulo CIS 083— Problemas mentais ¢ do comportamento

- Mobdulo CIS 090 — Disturbios sensoriais, motores € da consciéncia
- Modulo CIS 063 — Concepcao e formagao do ser humano

- Mbodulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 067 — Mecanismos de agressao e defesa

- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento

- Mbodulo CIS 073 — Processo de envelhecimento

- Moddulo CIS 076 — Satide da mulher, sexualidade e planejamento familiar
- Mobdulo CIS 081 — Dor abdominal

- Modulo CIS 080 — Dor

- Mobdulo CIS 089 — Locomogao

- Moddulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica

- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

- Psiquiatria

- Neurologia/neurocirurgia
- Psicologia médica

- Oftalmologia

- Otorrinolaringologia
- Dermatologia

- Anatomia

- Fisiologia

- Histologia

- Farmacologia

- Fonoaudiologia

- Filosofia

- Ciéncias Sociais

- Bioética

Habilidades
Entrevista médica e anamnese
Semiologia do ouvido e otoscopia
Exame fisico cabega-pescogo
Imagem SNC
Semiologia do olho e fundoscopia
Comunicacao social: Abordagem ao paciente neurologico
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8. Problemas
- Sensibilidade
- Equilibrio
- Audigéo, olfato e gustagdo
- Visdo
- Coma
- Sono
- Medo
- Depressao

9. Palestras
- Anatomia e fisiologia do cérebro
- Neurotransmissores
- Sono e coma
- Aspectos psico-sociais na expressao das emogdes
- FEtica na autonomia comprometida

10. Praticas
- Neuroanatomia
- Fisiologia dos 6rgaos dos sentidos
- Histologia (neurdnios, olhos e ouvido)
- Filme

11. Referéncias Bibliograficas

Histologia

Comak, David H. Fundamentos de Histologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1985

Junqueira, L. C.: Carneiro, J. Histologia Basica. 8. Ed. 9. Ed. Rio de Janeiro:Guanabara Koogan, 1995;
POIRIER, J. Manual De Histologia. Roca. 1993. 2. Ed. 1.

Sobotta, Johannes. Atlas de Histologia. Guanabara Koogan, 1978 .... 1

Difiori, Mariano S. H. Atlas de Histologia. Guanabara Koogan. 1995. 7. Ed. 5.

Fisiologia

Guyton, A. C.; Hall, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 9°. Ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.
Berne, Robert; Levy, M.N. Principios de Fisiologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1991.

Ganong, Willian F. Fisiologia Médica. Prentice- Hall do Brasil. 1998. 17.Ed. 5.

Guyton, Artur C. Fisiologia Humana. Guanabara Koogan. 1988. 6. Ed. 7.

Farmacologia

Goodman E Gilman. Bases Farmacolégicas de la terapéutica. Panamericana. 1985. 6° Ed. 1.
GRAEFF, F. G. Drogas Psicotrépicas e seu modo de ac¢do. 2°. Ed. Sdo Paulo: EPU, 1989.
Miller, Otto. Farmacologia Clinica e Terapéutica. Atheneu. 1982. 13% Ed. 1.

Silva, Penildon. Farmacologia. Guanabara Koogan. 19998. 5% Ed. 10

Kolant, Harold. Principios de Farmacologia Médica. Guanabra Koogan. 1991. 5.Ed. 5
Ministério da Satide. Uso dos Psicofairmacos na Clinica. 1994. 1

Dermatologia

Sampaio, S.A.P. Dermatologia Basica. Artes Médica. 1978 2. Ed. 1

Psiquiatria e Psicologia

Kandell, E.; Schwartz, J. N.; Jetssell T. Fundamentos de Neurociéncia e do Comportamento. Rio de Janeiro:
Prentice-Hall, 1997.

Kaplan, H.; Sadock, B. Compéndio de Psiquiatria Ciéncias do Comportamento e Psiquiatria Clinica. 7. Ed.
Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

Fogel, B.; Schiffer, R. Neuropsychiatry. Baltimore: Williams & Wilkins, 1996.

Graeff, F. G.; Brandao, M.L. Neurobiologia das Doencas Mentais. Sdo Paulo Lemos, 1993.

Usdin, Gene. Psiquiatria na Pratica Médica. Guanabara Koogan. 1981. 1

ROWE, Dorothy. Depressdo. Mercuryo. 1994. 2.

ALVES, Glaucio Luiz B. Stress. Relisue. 1992.2

Coleman, James C. Distiirbios Psicolégicos e a vida conteporanea. Pioneira. C. 1993.2

Foucault, Michel. Doen¢ca Mental e Psicologia. Tempo Brasileiro. 1984.2% Ed.4
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Campbell, Robert J. Dicionario de Psiquiatria. Martins Fontes. 1986.2
Silverstein, Alvin. Conquista da Morte. Difel, 1981.4

Neurologia

Adams, V. Principios de Neurologia, S0 Paulo: Atheneu, 1998.*

Bickerstaff. Exame do paciente Neurologico, Rio de Janeiro: Atheneu, 1984

Carpenter, M.B. Core Text of Neuroanatomy, Baltimore: Wiliams & Wilkins, 1991
Guyton A. C. Basic Neurocience Anatomy & Physiology W. B. Sauders, 1992.

Lent, R. Cem bilhées de neurdnios Atheneu, 2001%*.

Machado, A. Neuroanatomia Funcional, Sao Paulo: Atheneu, 1983/1985

Martin, John H. Neuroanatomy — Text and Atlas. Prentice — Hall Internacional. Inc. 1989.
Pansky, Bem; Allen, Delmas J. Review of Neuroscience. 1988. 2% edigao.

Oftalmologia

Dantas, A M. Clinica Oftalmolégica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1980.
Paiva Gongalves. Oftalmologia. 5 Ed Rio de Janeiro: Atheneu, 1979.

Vaughan, Daniel. Oftalmologia Geral. Livraria Atheneu. 1983 2. ed. 1
Vaughan, Daniel. Oftalmologia Geral. Editora Atheneu. 1990 3. ed. 1*

Ruitiro Yamone. Semiologia Ocular. Ed Cultura Médica. RJ. 1990. 1

Otorrinolaringologia

COSTA, Sady Selaimen Da. Otorrinoralingologia. Artes Médicas. 1994.5.
Hungria,Hélio.Manual de Otorrinoralingologia. Guanabara Koogan. 1973. 3" edl.
Lopes Filho, Otacilio C. Temas de Otorrinoralingologia. Manole. 1977-78..1
Bess, Fred H. Fundamentos de Audiologia. Artmed. 1998. 2. Ed 5.

* Estes livros estariio disponiveis apenas para consulta no LH
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CIS 073 - PROCESSO DE ENVELHECIMENTO

Carga horaria: 180 horas

Ementa

O processo de envelhecimento, suas manifestacdes em diferentes niveis: da célula ao individuo na socie-
dade.

Objetivos
Objetivo Geral

Conhecer os diferentes estagios do processo de envelhecimento e suas patologias: da célula ao indi-
viduo na sociedade

Especificos

Conhecer os mecanismos biologicos envolvidos no processo normal de envelhecimento.

Reconhecer as transformagdes fisioldgicas que ocorrem como ser humano relacionado a idade.
Adquirir uma visdo global das doengas cronico-degenerativas que acometem o idoso, identificando
os seus determinantes e suas conseqiiéncias na qualidade de vida.

Reconhecer as dificuldades do idoso frente as perdas funcionais e a perspectiva da morte

Conhecer o processo de transi¢do demografica e suas repercussdes no dimensionamento da assistén-
cia a saude do idoso.

Compreender a importancia da terapéutica farmacoldgica na populagao geriatrica, visando identificar
o potencial toxico e iatrogénico dos medicamentos nesta faixa etéria.

Conhecer a realidade da pratica de asilamento de idosos na sociedade.

Avaliar as condigdes sociais do idoso, com aprofundamento na assisténcia e na aposentadoria.
Caracterizar a identidade da pessoa idosa na sociedade, reconhecendo seus limites, seu potencial e os
preconceitos de que é vitima.

Reconhecer as disfungdes e seqiiclas conseqiientes as doengas degenerativas e as possibilidades pra-
ticas de reabilitagdo.

Contetudo

Processo de envelhecimento biologico

Transformagdes fisiologicas

Doengas: osteoporose, osteoartrose, insuficiéncia coronariana (infarto), ICC, AVC, hipertensdo arterial,
Parkinson. Deméncia, depressdo, aterosclerose, incontinéncia urinaria.

Terapéutica farmacoldgica no idoso, iatrogenia, intoxicagdo digitalica, uso de ansioliticos.
Institucionalizagdo (asilo)

Condigao social do idoso (assisténcia e aposentadoria)

Cuidadores/familia

Idoso na sociedade (identidades e preconceitos)

Autonomia e independéncia

Seqiielas, disfung¢des e incapacidades, reabilitacao

Transi¢do demografica

Rejuvenescimento (possibilidades terapéuticas/midia)

Avaliagao nutricional/dietas

Vacinas

Relagdo com outros médulos

Mobdulo CIS 065 — Fungdes bioldgicas

Mobdulo CIS 068 — Abrangéncia das ag¢des de satude

Mobdulo CIS 072 — Percepgao, consciéncia € emogao

Mobdulo CIS 074 — Proliferagio celular

Moédulo CIS 080 — Dor

Modulo CIS 083 — Problemas mentais e do comportamento
Mobdulo CIS 089 — Locomogao

Moédulo CIS 090 — Distirbios sensoriais, motores € da consciéncia
Mobdulo CIS 092 — Desordens nutricionais ¢ metaboélicas

Modulo CIS 094 — Manifestagdes externas das doengas e iatrogenias
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Disciplinas
Essenciais

Fisiologia
Farmacologia
Neurologia
Clinica Médica
Psiquiatria
Reumatologia
Geriatria
Saude Coletiva
Sociologia
Nutri¢do
Anatomia Patologica

Complementares

Anatomia
Histologia
Biologia molecular
Fisiologia
Patologia geral
Semiologia
Cardiologia
Pneumologia
Dermatologia
Ortopedia
Urologia
Ciéncias Sociais
Bioética

Habilidades

Comunicagdo social: Abordagem ao idoso
Anamnese no idoso

Exame fisico do coragdo

Exame fisico dos vasos periféricos

Exame Fisico urolégico no idoso

Nogdes de imagem em artrose e osteoporose
Imagens do cérebro no envelhecimento

Assuntos discutidos em problemas

O envelhecimento normal

A visita da filha

Também de pdo vive o homem
Perder a memoria, mantendo a dignidade
A tristeza de dona Justina

O sonho da juventude eterna

E melhor prevenir que remediar
As aparéncias enganam
Envelhecendo e vivendo

Lar de idoso

Que fazer para a dona Geralda?

Palestras

Estudo do Envelhecimento na Historia da Medicina

O Envelhecimento
Identidade do Idoso
Teorias do Envelhecimento
Neuro-psicogerietria
Morte e Finitude
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- Estética e Rejuvenescimento

- Terapéutica Farmacologica no Idoso
- Mesa-redonda: Praticas Assistenciais
- Nutri¢do e Atividade Fisica

10. Atividades Praticas
- Tecido Osseo
- Exercicio e reabilitagao fisica
- Potencial oxidativo de membranas biologicas e envelhecimento
- Anatomia do envelhecimento neurologico
- Avaliagdo do estado nutricional em idosos
- Laboratério integrado de arteriosclerose (histologia, anatomia patoldgica e patologia geral)
- Prética Clinica em Geriatria
- Institucionalizagdo dos idosos — Apresentacdo de relatorios

11. Referéncias Bibliograficas

*Junqueira, L.C; Carneira, J. Histologia Basica 9a. ed. Rio de Janeiro, Guanabara — Koogan, 1999.
*Beauvoir, S. A. Velhice; tradu¢do de Maria Helena Franco Monteiro. Rio de Janeiro: Nova Fronteira, 1990.

Waitzberg, D. L. Nutri¢cdo Enteral e Parenteral na Pratica Clinica S3o Paulo, Editora Atheneu, 2? edi¢do,
1995

Mahan, L K. Alimentos Nutri¢io e Dietoterapia Sao Paulo, Editora Roca, g% edicdao 1994

Siqueira, J. E. Conhecer a Pessoa Idosa Cadernos de Saude n 2, Editora UEL, 1997

Jacob Filho, W. Promocgao da Satide do Idoso S3o Paulo, Lemos Editorial, 1998

Moriguchi, Y. & Moriguchi, E. H. Biologia Geriatrica Ilustrada Sao Paulo, Fundo Editorial BYK, 1988.
*Carvalho Filho, E. T. Geriatria: Fundamentos, Clinica e Terapéutica Sio Paulo: Ateneu Editora, 1994.

Hazzard, W. R. Principles of geriatric medicine and gerontology 2% edicdo, 1990 Principles of Geriatric Med-
icine and Gerontology- Hazzard - Fourth Edition - McGraw-Hill, 1998.

*Brocklehurst’s Textbook of Geriatric Medicine and Gerontology Fifth Edition Churchill Livingstone, 1998.
Duthie & Katz Practice of Geriatrics - Third Edition - WB Saunders Company, 1998.

*Alberts, B. et al. Biologia Molecular da Célula 32 edi¢do. Porto Alegre, Editora Artes Médicas Sul Ltda.
1997.

Nicola, P. Geriatria D. C. Luzzatto editores Ltda., 1986.

*Papaleo Neto, M. Gerontologia Sao Paulo, Ateneu Editora, 1996.

*Papaleo Neto, M. A velhice e o envelhecimento. Sao Paulo, Ateneu Editora, 2000.

*Kubler-Ross, E. A Roda da Vida Rio de Janeiro, Ed. Sextante, 1998.

*Cecil. Tratado de Medicina Interna

*Viorst, J. Perdas Necessarias Ed. Melhoramentos, 1998.

*SOCIEDADE BRASILEIRA DE GERIATRIA E GERONTOLOGIA (SBGG) — www.sbgg.com.br
*SOCIEDADE BRASILEIRA DE GERIATRIA E GERONTOLOGIA - SP

(SBGG-SP) — www.sbgg-sp.com.br

*Bibliografia existente na Biblioteca
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CIS 074 - PROLIFERACAO CELULAR

Carga horaria: 180 horas

Ementa
- Usando como modelo o crescimento tumoral e a arteriosclerose e suas fisiopatologias, correlacionadas
com a pratica clinica e os resultados de pesquisa nesta area.

Objetivos

- Aquisi¢o de conhecimentos e compreensdo dos mecanismos de proliferagdo celular normal e patologica.
- Correlacionar a fisiopatologia do processo tumoral com a pratica clinica.

- Identificar a importancia da proliferagdo celular e do metabolismo de lipideos na aterosclerose.

- Identificar os tipos de tratamento para o cancer e as politicas de aten¢do ao doente com cancer.

- Semiologia — anamnese e exame fisico do adulto.

Contetudo

- Sdo abordados mecanismos basicos da reprodugdo celular e da regulagdo da proliferacao celular, com
abordagem do crescimento normal e anormal. Entre as anormalidades estudadas estdo as dermatologicas,
aterosclerose e o cancer. Os oncogenes e genes supressores tumorais, assim como alteragdes nos fatores
de crescimento, angiogéneses ¢ ainda diferentes terapias do cancer.

Relagdo com outros médulos

- Modulo CIS 063 — Concepcao e formagao do ser humano

- Moddulo CIS 064 — Metabolismo

Sugerimos a inclusdo nestes dois modulos, abordagens sobre conceitos de biologia celular e molecular e gené-
tica.

- Moddulo CIS 076 — Satide da mulher

- Mobdulo CIS 081 — Dor abdominal, diarréia, vomitos e ictericia

- Modulo CIS 085 — Perda de Sangue

- Modulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso e anemia

- Mobdulo CIS 089 — Locomogao

- Maoddulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica

- Moddulo CIS 094 — Manifesta¢des externas das doengas e iatrogenias

Disciplinas

Essenciais

- Biologia celular e molecular
- Genética

- Patologia geral

- Oncologia

- Anatomia Patologica

- Microbiologia

- Imunologia

Complementares

- Dermatologia

- Bioquimica

- Fisiologia

- Histologia

- Anatomia

- Hematologia

- Pediatria

- Ginecologia

- Medicina interna
- Psicologia médica
- Psiquiatria

- Bioética
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10.

11.

Habilidades
Entrevista médica e anamnese.
Exame fisico abdome
Paramentagado
Sutura
Abordagem ao paciente oncoldgico

Assuntos discutidos em problemas
- Ciclo celular

- As aparéncias enganam

- Supressao tumoral

- “Berrugas”

- Profilaxia

- A vida pos-transplante

- A ferida que ndo cicatrizava

- Constrangimento do Sr. Atilio
- Fumante inveterado

- Diagnostico precoce x Diagnostico tardio
- Urgéncia

Palestras

- Ciclo celular e o controle da proliferagado celular
- Oncogenes e genes supressores

- Nogdes de oncogénese e de oncopatologia

- Prevencdo e diagnostico precoce do cancer

- Principios de tratamento oncologico

- Leucemias

Atividades Praticas

- Crescimento celular in vitro

- Extragdo de DNA e cromossomos humanos

- Caracteristicas diferenciais entre tumores benignos e malignos
- Lesoes pré-neoplésicas do colo uterino

- Lesdes de pele benignas e malignas

- Hiperplasia e neoplasia da prostata

- Lesdes pré-neoplasicas e neoplasicas de pulmao

- Visita ao Instituto do Cancer de Londrina

- Tumor de Erlich

Referéncias

¢ Anatomia patolégica

Cotran, R.; Kuman, V. & Robins, S. L. Robin Patologia estrutural e funcional. 5 Ed. Guanabara-Koogan,
Rio de Janeiro, RJ, 1994.

Brasileiro Filho, G. Bogliolo-Patologia. 5! ed. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, RJ.

e Bioética

Conselho Federal de Medicina, Inicia¢do a Bioética. 1998.

Gracia, D. Fundamentacion y Ensefiansa de la Bioetica. Bogota: Editorio el Buho, 1998.

e Biologia Celular

Cooper, G.M. The Cell: A molecular approach. Oxford University Press, 1997.

Goodman, S.R. Medical Cell Biology. J.B. Lippincott Company, Philadelphia,1994.

Alberts, B. et al. Biologia Celular e molecular da célula. Ed. Artes médicas, 1997.

Junqueira, L.C. & Carneiro, J. Biologia celular e Molecular. Ed. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, RJ,
1997.

e Bioquimica

Lenhinger, A.; Nelson. D.; Cox, M. Bioquimica. 2° ed. Ed. Savier, 1995.

e Dermatologia

1. Sampaio, S.A.P; Rivitti, E.A. Dermatologia. Artes Médicas, 1998.

. Fisiologia
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Guyton, A. C. &"Hall, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 9° ed., Ed. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro,
RJ, 1997.

Ganong, W.F. Fisiologia Médica. 17° ed., Ed. Prentice Hall do Brasil, Rio de Janeiro, 1998.

e QGastroenterologia

Vili Coelho, JC. Aparelho Digestivo - Clinica e Cirurgia. 2* ed., Ed.Médica Cientifica, Rio de Janeiro,
RJ,1996.

e Ginecologia

Halbe, Hans Wolfgang. Tratado de Ginecologia. 3* ed., Ed. Roca E. Paulo, SP 2000.

Gompel, C. e Koss, L.G. Citologia Ginecolégica e suas Bases Anatomoclinicas 1? ed. brasileira, Ed. Ma-
nole, Sao Paulo, SP, 1997 Hematologia

Verrastro, T; Lorenzi, T.F. & Wendel Neto, S. Hematologia e Hemoterapia: Fundamentos de Morfologia,
Fisiologia Patologia e Clinica. 1* ed., Ed. Ateneu, Sdo Paulo, SP, 1996.

e Histologia

Cormack, D.H. Fundamentos de Histologia. Ed. Guanabara-Koogan, Rio de janeiro, RJ, 1996.

Junqueira, L. C. & Carneiro, J. Histologia Basica. 8 ed., Ed. Guanabara-Koogan, Rio de janeiro, RJ, 1995

e Imunologia

Abbas, A. K.; Lichtman, A. H. & Pobber, J. S. Imunologia Celular e Molecular. 2* ed. Editora Livraria Re-
vinter Ltda., 1998.

e  Microbiologia

Jewetz et al. Medical Microbiology. 21% ed. Appleton & Lange. Norwalk, Connecticut, 1998.

White, D.O. & Fenner, F.J. Medical Virology. 4* ed. Academic press, 1994.

e  Oncologia

DeVita Jr.,V.T. ; Helman, S. and Rosenberg, S.A. Principles and Pratice of Oncology. 5 ed. Ed. Lippincot,
1997.

Pitot, H.C. Fundamentals of Oncology. 4° ed.Marcel Dekker,New York, NY, 1994. (Disponivel com a Dra.
Ana Neuza)

e Pediatria

Marcondes, E. (org.). Pediatria Basica. 8" ed. Sarvier, Sao Paulo, SP, 1994.

Behrman, R.E.; Kliegman, R. M. & Arvin, A. M. Nelson: Tratado de Pediatria. 15% ed., Ed. Guanabara-
Koogan, Rio de janeiro, RJ, 1996.

e Urologia

Srougi M. Hiperplasia prostitica, Ed. Record, Rio de Janeiro, 1995.

Lipay, M.A.S. e Nunes Lipay,M.V. Genética Oncoldgica Aplicada a Urologia. Camara Brasileira do Livro.
Sao Paulo SP, 2001
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National Cancer Institute

http://www.nci.nih.gov

http://cancernet.nci.nih.gov

larc p53 Mutation Database

http://www.iarc.fr/p53/homepage.htm

Progr. Latinoamérica contra o cancer

http://www.bastecnet.com.br/Ipcc/
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CIS 075 - ATUALIZACAO I1

Carga horaria: 75 horas

Ementa
Atualizagdo dos conhecimentos da area médica, com temas a serem definidos de acordo com a escolha do
aluno.

Objetivo Geral

Garantir a maxima flexibilidade curricular. Desenvolver nos participantes espirito critico, criativo e inte-
resse por investigagdes cientificas. Proporcionar ao aluno da graduagdo habilidade para o acesso a infor-
magcao, veiculada no formato impresso e eletronico. Instruir os alunos na elaboragdo e apresentagio de
trabalhos académicos de acordo com as técnicas e normas de redagdo cientifica (especificamente normas
da ABNT e estilo Vancouver). Abordar questdes basicas de publicacdo de resultados de pesquisa em re-
vistas especializadas. Proporcionar ao aluno de graduagao habilidade para o acesso a informagao impressa
e eletronica: -para reconhecer o valor da informacdo segundo sua tipologia e suporte; -para utilizagdo das
fontes especializadas; -para saber procurar as informagdes que definam, completam e estabelegam as
fronteiras de seu trabalho; -para o acesso as redes eletronicas; -para obten¢do de copias de artigos com-
pletos e de outras informagdes; -para elaborar trabalhos académicos de acordo com técnicas e normas de
redagdo cientifica; -para instruir os alunos sobre questdes basicas de publicagdo de resultados de pesquisa
em revista especializadas

ObjetivoS Especificos

.1)Valorizar a area de maior interesse pessoal do estudante. Dotar os participantes de instrumentos tedri-
cos que lhes possibilitem a leitura e o entendimento de trabalhos de pesquisa lavrados em linguagem aca-
démicos.

2) Dotar os participantes de instrumentos tedrico-praticos para que possam, com razoavel desenvoltura,
planejar ou realizar investigagdes ligadas ao seu campo de interesse.

3) Dotar os participantes de linguagem suficiente para a comunicagdo de suas necessidades e de suas rea-
lizagdes no campo da investigagao cientifica.

4) Criar condigdes para que métodos qualiquantitativos possam agregar-se ao conjunto das demais disci-
plinas do curso como natural complementag¢do metodologica.

Contetudo
Neste mddulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado em Centros de Satide, Hospitais, e/ou outros ¢ o
conteudo sera elaborado juntamente com o aluno, coordenador do médulo e o instrutor.

Relagdo com outros médulos
Relag@o com o conhecimento adquirido durante o ano.

Habilidades
Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado.

Atividades Praticas
Vivéncias do conhecimento adquirido

Propostas para a eletiva desta 2% série sdo as seguintes:

1 Asvivéncias eletivas podem ser: cursos, estagios ou atividades de pesquisa na UESC.

2 Para se constituirem em propostas aceitas como eletiva, a atividade deve conter: programa circuns-
tanciado, coordenador responsavel, orientador para atividades praticas e proposta de avaliagao.

3 As cargas horarias de atividades eletivas sdo de 75 horas no total, desenvolvidas de 2% a 6 feira. A
distribui¢@o de carga horaria podera ser, nas seguintes atividades: tedricas, laboratoriais, estudo indi-
vidual ou em grupos, atividades praticas e outras.

4 O aluno devera realizar avaliacdo oral/pratica e apresentar relatorio circunstanciado das atividades ao
final & Comissao de Avalia¢do, devidamente aprovado pelo orientador e pelo docente responsavel.

5 A aprovagdo do aluno serd dada pela média aritmética das notas do coordenador da eletiva, assistido
pelo (s) orientador (es).
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6 As eletivas podem ser desenvolvidas em disciplinas do curso médico, isoladas ou combinadas, em
disciplinas de outro curso da UESC ou mesmo em outra institui¢cdo, desde que previamente aprova-
dos pelo Colegiado do Curso.

10. Referéncias Bibliograficas
A bibliografia sera em acordo com a area de escolha do aluno.
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CIS 076 - LOCOMOCAO E PREENSAO

Carga horaria: 120 horas

Ementa
- Sistema locomotor, postura ¢ movimento, metabolismo energético, fisiologia do exercicio, anatomia fun-
cional e relagdo entre carga e desempenho. Doengas do aparelho locomotor. Trauma.

Objetivo
- O aluno devera saber diagnosticar e tratar as principais doengas do aparelho locomotor

Contetudo

- Este modulo proporciona ao aluno, através de situagdes clinicas relacionadas ao aparelho locomotor, es-
tudar a postura e o movimento, a fisiologia do exercicio, anatomia funcional e a rela¢do entre carga e de-
sempenho, as doengas locomotoras e os traumas.

Relagdo com outros médulos

- Mobdulo CIS 064 — Metabolismo

- Maoddulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

- Moddulo CIS 067 — Mecanismos de Agressao e Defesa

- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, Crescimento € Desenvolvimento
- Mobdulo CIS 073 — Processo de Envelhecimento

- Mobdulo CIS 080 — Dor

- Modulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgao

- Mobdulo CIS 090 — Disturbios sensoriais, motores € da consciéncia
- Mobdulo CIS 092 — Desordens Nutricionais e Metabdlicas

- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Anatomia

- Farmacologia

- Fisiologia

- Ortopedia e Traumatologia
- Radiologia

- Radiologia

- Reumatologia

- Semiologia

Complementares

- Anatomia Patologica

- Histologia

- Medicina Legal e Deontologia
- Neurocirurgia

- Neurologia

- Pediatria

Habilidades
Entrevista médica e anamnese
Semiologia do aparelho locomotor
Imobilizagao
Nogoes de imagem em artrose € osteoporose

Assuntos discutidos em problemas
- Joelhos para dentro

- Claudicando

- Ombro mais baixo
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- Fraqueza muscular
- Dificuldade para andar 100 metros
- Noites de sono interrompido

9. Palestras
- Consideragdes Biomecanicas e Neurofisiologicas da Marcha Normal
- Contragdo muscular: aspectos moleculares
- Doengas neuro-musculares
- Mao

10. Atividades Praticas
- Acrescentar

11. Referéncias Bibliograficas

Alberts, B. Et. Al. Biologia Molecular Da Célula. Ed. Artes Médicas, 1997.

Bennett. J.C.; Plum, F. (Eds.) Cecil Textbook Of Medicine. 20", Philadelphia: W.B. Saunders, 1996.

Bickerstaff, E.R. Exame Do Paciente Neurolégico. Rio De Janeiro : Atheneu,

1987.

Calais Germain. Anatomia Para O Movimento. Manole, 1992

Clinical Orthopeadics And Related Research ( Periddico )

Dejong, R. N. The Neurological Examination. 3. Ed., New York : Harper & Row, C1967.

Doreto, D. Fisiopatologia Clinica Do Sistema Nervoso; Fundamentos Da Semiologia. 2. Ed., Sao Paulo : Atherneu, 1996.
Fauci, A.S.; Braunwald, E.; Isselbacher, K.J. Et Al. (Eds ). Harrison's Principles Of Internal Medicine. 2 Vol. 14" Ed. New
York : Mcgraw -- Hill, 1998.

Fracarolli. Biomecanica - Analise Dos Movimentos. Cultura, 1981.

Franca, G. V. De Medicina Legal. 5 Ed. , Ed. Guanabara Koogan, 1998.

Greenberg, D. A ; Aminoff, M.S.; Simon, R. P. Neurologia Clinica. 2. Ed., Porto Alegre: Artes Médicas, 1996.

Journal Of Bone And Joint Surgeri ( Periodico )

Junqueira, L. C.; Carneiro, J. Biologia Celular E Molecular. Rio De Janeiro : Guanabara Koogan, 1999.

Kapandji. Fisiologia Articular ( Vols. 1,2 E 3 ) Manole, 1980.

Kendall. Musculos, Provas E Fun¢des, Manole, 1986.

Klippel, J. H.; Dieppe. P.A Rheumatology. 2. Ed. London : Mosby, 1998.

Lehmkull. Cinesiologia E Anatomia Aplicada. Rio De Janeiro : Guanabara Koogan, 1977.

Lippert. Cinesiologia Clinica Para Fisioterapeutas. Reviver, 1997.

Mccarty, D.J. Arthritis And Allied Condiditions: A Text Book Of Rheumatology. Priladelphia : Lea & Febiger, 1993, 2v.
Pareja, F.B. Neurologia Clinica Basica. Madrid : Diaz De Santos, 1991.

Rasch Burke, Cinesiologia E Anatomia Aplicada. Rio De Janeiro: Guanabara Koogan, 1977.

Revista Brasileira De Ortopedia ( Periodico )

Rockwood And Green. Fractures In Adults. J. B. Lippincott Company.

Roitt, I (Ed). Imunologia. 2. Ed.; Sdo Paulo : Editora Manole, 1999.

Rowland, L.P. Merrit. Tratado De Neurologia. 7. Ed., Rio De Janeiro : Guanabara, 1984.

Samuels, M.A Terapéutica Neurolégica: Nociones Fundamentales De Diagnostico. 2. Ed., Buenos Aires: Panamericana,
1985.

Skare, T. L. Reumatologia, Principios E Pratica. Rio De Janeiro : Guanabara Koogan, 1999.

Spine (Periodico )

Tachdjian, M.O Ortopedia Pediatrica. Interamericana.

Textbook Of Rheumatology. 4 Th. Priladelphia : W.B. Saunders, 1993.

Tompson, M. W.; Mc. Innes, R.R.; Yiiardi, H. Tompson & Tompson. Genética Médica. 5. Ed. , Rio De Janeiro: Guanabara
Koogan. 1993.

Turek, S. Ortopedia: Principios Y Aplicaciones. Salvat Editores S.A
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CIS 077 - DOENCAS RESULTANTES DA AGRESSAO AO MEIO AMBIENTE

Carga horaria: 135 horas

Ementa
- Conhecimento das patologias ligadas ao meio ambiente: dermatopatias, psicopatias, pneumopatias, vio-
Iéncia urbana e doengas ocupacionais.

Objetivos
- Objetivo Geral
- Capacitar o aluno a reconhecer o impacto de alteragdes ambientais, diretas ou indiretas, sobre a satide
humana, decorrentes da a¢do de agentes fisicos, quimicos, bioldgicos ou sociais do meio.

- Objetivos Especificos

- Identificar as possiveis formas de polui¢do do solo e das aguas, decorrentes do uso inadequado de
praguicidas;

- Identificar os valores referenciais de chumbo no sangue humano;

- Identificar as fontes de emissao de poluentes atmosféricos;

- Adquirir nogdes basicas referentes a legislacdo da satide do trabalhador;

- Reconhecer os principais agentes bioldgicos e quimicos responsaveis por alergias, correlacionando-
os com as fontes de contaminagdo do ar;

- Reconhecer as vias de introdug@o e os principais sintomas de intoxica¢des causadas por diferentes
classes de agrotoxicos;

- Identificas medidas de prevencdo e controle do ambiente (domiciliar e de trabalho);

- Analisar criticamente a relacdo entre a necessidade da utilizagdo de agrotoxicos e os efeitos nocivos a
saude humana resultantes do uso indiscriminado dos mesmos;

- Correlacionar as doengas com as condi¢cdes ambientais, principalmente, as doengas de veiculagdo hi-
drica;

- Correlacionar a degradag@o ambiental com a degradagao social;

- Identificar os agravos resultantes das contaminagdes biologicas do meio ambiente;

- Reconhecer a relagdo entre as alteragdes de qualidade do ar e suas conseqiiéncias sobre a saude hu-
mana, bem como conseqiiéncias sociais das altera¢des da qualidade do ar (ex: absenteismo escolar);

- Identificar os efeitos toxicos do chumbo nos sistemas bioldgicos.

Contetudo

- O presente moédulo visa capacitar o aluno reconhecer as interagdes entre o ambiente e saude humana, bem
como os principais impactos ¢ alteragdes ambientais sobre o homem. A abordagem multiprofissional de
agravos a saude decorrentes de problemas ambientais ¢ enfatizada.

Relagdo com outros médulos

- Mobdulo CIS 062 — Introdug¢ao ao estudo da Medicina

- Mbodulo CIS 067 — Agressao ¢ Defesa

- Modulo CIS 068 — Abrangéncia das a¢des de satde

- Modulo CIS 081 — Dor abdominal

- Moddulo CIS 083 — Problemas mentais e do comportamento

- Modulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso e anemia

- Mobdulo CIS 090 — Disturbios sensoriais, motores € de consciéncia
- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Toxicologia

- Saude Coletiva

- Farmacologia

- Ciéncias Sociais

- Anatomia Patologica
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- Bioquimica

- Fisiologia

- Parasitologia

- Microbiologia
- Pneumologia
- Pediatria

Complementares

- Otorrinolaringologia

- Oftalmologia

- Dermatologia

- Ginecologia e Obstetricia

7. Habilidades
Entrevista médica e anamnese
Abordagem ao paciente em emergéncias
Exame fisico gera
Semiologia do aparelho respiratorio
Areas e atividades de centro cirargico
Puncdo venosa

8. Assuntos discutidos em problemas
- Euvivo no lixo
- A vida do Sr. Sebastido
- Terra de Saturno
- Se essa rua fosse minha
- Lucro com tomates
- Sanduiche e futebol

9. Palestras
- Polui¢do ambiental
- Relagfo saude/meio ambiente
- Urbanizagao e saneamento
- Cidade saudavel

10. Atividades Praticas
- Visita ao aterro sanitario
- Video sobre xenobidticos
- Laboratorio de Parasitologia
- Laboratorio de Microbiologia
- Visita a industria metalargica

11. Referéncias Bibliograficas

Andrade Filho, A; Campolina, D; Dias, Mb. Toxicologia na pratica clinica. Belo Horizonte: Folium,
2001.

APPCC na qualidade e seguranca microbioldgica de alimentos: analise de perigos e pontos criticos a
qualidade e seguranca microbiolégica de alimentos. Tradugdo: GIOVONA, A.T.. Sdo Paulo: Varela,
1997.

Benatto, A. Manual de Vigilancia da Satde de populacdes expostas a agrotéxicos. Brasilia: Organiza-
¢do Panamericana da Satde. Organizacdo Mundial de Satade, 1996.

Bobenrieth, R. Anexo Unidade Quatro - Intoxicagdes: classificacdo por sintomas, periodos de incuba-
¢do e tipos de acidentes. Organizacdo Panamericana de Satde/Organizacdo Mundial de Satide. Brasil.
(1999).

Branco, SM. Elementos de ciéncia do ambiente. CETESB - Companhia de Tecnologia de Saneamento
Ambiental, Sio Paulo.

Cimerman & Cimrman, S. Parasitologia Humana. Sao Paulo: Atheneu, 1999.

De carli, GA. Parasitologia Clinica. Sao Paulo: Atheneu, 2001. 810 p.

Dejours, C. A loucura do trabalho. Campinas: Cortez e Oboré.
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Dejours, C. O fator humano. Sao Paulo: Fundagao Gettlio Vargas, 1997.

Denésio, JC. Introducdo ao controle da poluicdo ambiental. CETESB - Companhia de Tecnologia de
Saneamento Ambiental, Sdo Paulo.

Ellenhorn, MJ]. Medical Toxicologic: diagnosis and treatment of human poisoing. 2. ed., Baltimore:
Williams & Wilkins, 1997.

Franco, Bdgm. & Landgraf, M. Microbiologia dos Alimentos. Sdo Paulo: Atheneu, 1996. 182 p.

Klassen, DD. Metais pesados e antagonistas de metais. In GOODMAN & GILMAN. As Bases Farma-
coldgicas da Terapéutica. 9. ed. Rio de Janeiro: Mcgraw-Hill, p. 1223-1239, 1996.s

Klassen, CD. Agentes toxicos ambientais ndo-metalicos: poluentes atmosféricos, solventes, vapores e
pesticidas. In, GOODMAN & GILMAN. As Bases Farmacolégicas da Terapéutica. 9. ed. Rio de Janeiro:
Mcgraw-Hill, p. 1240-1257, 1996.

Martine, G (org.). Populacao, Meio Ambiente e Desenvolvimento. Verdades e Contradicdes. 2. ed.
Campinas, UNICAMP, 1996.

Neves, DP. Parasitologia Humana. Ed. Atheneu, 10°. Ed., 2000.

Oga, S. Fundamentos de Toxicologia. Sao Paulo: Atheneu, 1996.

Rigotto, RM. Aprendendo a desvelar a doenca profissional: intoxica¢dao por chumbo inorganico. In;
Isto é Trabalho de Gente? Vida, doenca e trabalho no Brasil. Petrépolis: Vozes, 1994. p. 376-402.

Santos, M. A Urbanizag¢ao Brasileira. 3. ed. Sao Paulo: Hucitec, 1996.

SEGURANCA E MEDICINA DO TRABALHO. Manuais de Legislagao Atlas. 35 ed., Sdo Paulo, 1997.
SESA - Secretaria de Estado da Satde do Parana. Relatério de surtos de doencas veiculadas por ali-
mentos no Parana - 1978 a 1995. Curitiba, (19).

Silva, ES. Uma historia de “crise de nervos”: satide mental e trabalho. In Isto é Trabalho de Gente?
Vida e trabalho no Brasil: Vozes, 1993.

Silva, N., Junqueira, VCA., Silveira, NFA. Manual de Métodos da Analise Microbiolégica de Alimen-
tos. Sao Paulo: Varela, 1997. 295 p.

Internet

Home page do Dr. Marcelo de Souza Tavares - links para sites sobre satide e meio ambiente, disponivel
em http:/ /www.geocities.com/ tavaresmarcelo

Agéncia de Protecdo Ambiental dos Estados Unidos

(“Environmental Protection Agency”): http://www.epa.gov/

CETESB - Companhia de Tecnologia de Saneamento Ambiental do Estado de Sado Paulo:
http:/ /www.cetesb.br

Greenpeace - Organizacdo Ambientalista Nao-Governamental:

http:/ /www.greenpeace.org

Links para sites sobre Satide e Ambiente:

http:/ /www.fepam.rs.gov.br/seamb/links.htm

Seguranga e Satde no Trabalho:

http:/ /www.geocities.com/CapeCanaveral/2616/inst_int.htm

CIS 078 — PRATICAS DE INTEGRACAO ENSINO, SERVICO E COMUNIDADE II
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Carga horaria: 135 horas

Ementa

No segundo ano a interag@o ensino-servigos-comunidade podera vir a ser desenvolvida, em servigos de
satde de primeiro e no programa de satide da familia. Continuara sendo desenvolvido através de grupos
de estudo, trabalho de preferéncia multiprofissionais, adotando a metodologia problematizadora e de in-
vestigagdo cientifica.

Objetivo Geral:

Possibilitar aos alunos, manter contato com a realidade de satide de uma determinada comunidade, apro-
fundar conhecimentos sobre a organizagdo da assisténcia e a prestacdo de servicos de saude, desenvol-
vidas no ambito do Programa de Satde da Familia — PSF e consolidar os conhecimentos sobre agdes e
praticas de promogdo da saude e prevengdo de agravos, dando continuidade as atividades iniciadas no
PIESC I junto a comunidade.

Objetivos Especificos

O aluno devera:

Construir o conhecimento cientifico de forma contextualizada com as necessidades e os problemas de sa-
ude da populagao;

Implementar atividades de satide desenvolvidas junto a comunidade, com énfase em agdes e praticas de
promocao da satude e prevengao de agravos;

Compreender os servigos de atengdo basica a saude, existentes na comunidade e os processos de trabalho
nela desenvolvidos;

Integrar-se as atividades da USF;

Propor e desenvolver estratégias voltadas ao enfrentamento de problemas do servico de saude a nivel
local;

Saber utilizar o Planejamento e Programagdo Local em Saude — PPLS;

Adquirir habilidades e conhecimentos para trabalhar na organizagdo e planejamento de servigo de aten-
¢do basica/PSF;

Trabalhar em grupo, em equipe multiprofissional, junto a comunidade e aprender com a troca de experi-
éncias;

Estimular a comunidade para que ela alcance maior autonomia nas decisdes sobre sua satde;

. Desenvolver comportamento ético no relacionamento com as pessoas da comunidade, equipe de saude,

colegas e instrutores;

. Desenvolver atitudes criticas e criativas com relag@o 4 atuagio profissional na area de saude.

Conteudos Minimos

Programa de Saude da Familia: normas, principios e diretrizes, atribuigdes da equipe, gerenciamento, pa-
rametros de programacao e avaliacdo;

Organizagdo da atengdo basica;

Fundamentos de metodologia cientifica: métodos e técnicas de pesquisa: organizagao e recolha de dados;
a interpretagdo dos resultados; avaliagdo de programas e servigos de satde, normas de elaboragdo de do-
cumentos cientificos e de elaboragdo de bibliografia;

Fundamentos de epidemiologia: indicadores de morbimortalidade, cadeia epidemiologica, historia natural
da doenga e niveis de prevencao;

Fundamentos de bioestatistica: medidas de freqiiéncia e de tendéncia central;

Agoes programaticas de satde do adulto, crianga e mulher na atengdo basica;

Planejamento e Programagdo Local em Satide — PPLS;

Educagao, comunicagdo e informacdo em saude;

Integralidade da ateng@o a saude.

Cabe atualizar as informagdes no novo contexto e retomar as seguintes etapas:

1. Teorizagdo
2. Identificagdo das solugdes e planejamento da intervengao
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3. Intervencdo sobre a realidade
4. Acompanhamento e avaliacdo da intervengdo

5. Referéncias Bibliograficas

Brasil. Manual de atencfo basica. Brasilia, 2001.

Carmo Netto, DG. Metodologia para Principiantes. Editora Universitaria Americana ,2’ed Salvador , Bahia:,
1993.

Mendes, EV. Distrito Sanitario: o processo social de mudanca das praticas sanitarias no SUS. Ed. Hucitec,
Sao Paulo, 1994.

Mendes, EV. Organizacao do servico de saude. Ed. Hucitec, Sdo Paulo.

Minicucci, A. Relagoes Humanas: Psicologia das relagées interpessoais. Atlas, 5a. Ed, Sdo Paulo 2000.

Morley, D. Aprendendo e ensinando a cuidar da saude. Ed. Paulus.

Paim, JS. Saude, Politica e Reforma Sanitaria. Salvador: CEPS/ISC. UFBA, 2002.

Paim, JS. Gestdo da atencdo basica nas cidades. In: Saiide nos aglomerados urbanos: uma visio integrada.
Elias Rossi Neto, Claudia Maria Bogus (orgs.) — Brasilia:OPAS, 2003. — Série Técnica Projeto de Desenvolvimen-
to de Sistemas e Servigos de Saude, 3 ). p 183-212

Rouquayrol, MZ e Almeida Filho, N. Epidemiologia e Saude. Medsi, 4° ed, Sdo Paulo, 1998.

Teixeira, CF; Paim, JS e Vilasboas, AL. SUS, Modelos assistenciais e vigildncia da saude. IESUS, VII (2),
abr/jun, 1998. P 7 - 28.

Teixeira, C. Promocio e Vigilancia da Saude. Salvador, ISC.

Vilasboas, AL; Teixeira, CF. Orientagdes metodologicas para o planejamento e programacao das a¢des de vigilan-
cia da satde nas areas de abrangéncia do PACS/Bahia. 1999 (mimeo).

CIS 079 - HABILIDADES 11
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1.Carga horaria: 135 horas

2.Ementa

Estudo das técnicas de proped€utica, comunicagdo e procedimentos, permitindo a abordagem do indivi-
duo em suas diversas fases da vida. Iremos ainda entrar em contato com diversos cenarios do trabalho médico,
com os quais devemos nos familiarizar, acompanhados pelo instrutor, para orientagdo quanto a conduta técnica e

ética adequada.

3.0bjetivo

Objetivo Geral

- Desenvolvimento gradual de complexidades das habilidades, das situa¢des praticas e de integrag@o entre
habilidades e conhecimentos para a solu¢do de problemas: a cada passo o estudante sera treinado em situ-
agOes praticas cada vez mais complexas e somente deverd prosseguir apos o perfeito dominio do passo
anterior.A qualquer momento o aluno que estiver inseguro em relagdo a uma habilidade, podera retornar
ao treinamento.

4.0bjetivos Especificos
» Propedéutica e Semiologia:

o

Busca capacitar o aluno nas técnicas de exame fisico geral e especifico.

» Comunicagio:

o

Capacitar o aluno a interagir com pessoas em situagdes diversas de vida e satide, desenvolvendo
uma percepgao critica do papel do profissional de satide e dos servigos de satide no processo sa-
ude — doengas - cuidado.

» Procedimentos:

o

Capacitar e treinar na realizag¢@o de procedimentos tais como o uso do vestuario cirurgico, sutu-
ras, etc., permitindo a padronizagdo dos procedimentos dentro da melhor técnica.

» Exames complementares:

o Tem como objetivo familiarizar o aluno com a técnica, interpretagao e indicagdo dos diversos

exames nas diferentes situagdes clinicas
5.Conteudo
Semiologia

» Demonstrar conhecimentos em realizar uma anamnese completa (queixa e duragdo, HMA, inter-
rogatorio sobre os diversos aparelhos, antecedentes pessoais e familiares; perguntas abertas —
queixa e duracdo, perguntas fechadas — interrogatorio sobre os diversos aparelhos, antecedentes)

» Obter dados antropométricos da crianca e da gestante

» Demonstrar profeciéncia na realizagdo do exame fisico geral em: adultos, criangas e RN normais
(cabega e pescogo(tiredide), abdome, térax e cardiovascular)

» Conhecer instrumentos e técnicas para exames fisicos especializados: obstétrico, retal, otorrino-
laringologico, oftalmologico e urologico.

» Discussio de observagdes clinicas

Comunicag¢do Social

VV VYV

Abordagem ao paciente: com cancer, neurologico, gestante, idoso.

Executar anamneses (entrevistas) com individuos nas diferentes fases do ciclo vital: gestante,
mae-filho, adolescente, adulto e idoso.

Compreender o paciente no seu contexto social, cultural e familiar

Comportar-se adequadamente em sala cirtrgica assistindo um ato cirtrgico e parto.

Procedimentos

YV VYVVVVVY

Conhecer técnicas de antissepsia (lavagem de maos cirurgica).

Conhecer técnicas de monitorizagdo

Saber paramentar-se.

Saber realizar sutura (ponto simples e donati).

Saber identificar os diferentes instrumentos basicos utilizados em procedimentos cirurgicos.
Realizar pung@o venosa

Identificar os principios das técnicas e analisar exames de: microhematocrito, tipagem sangui-
nea, urinal.

Conhecer técnicas especiais de exames de ORL e OFT (otoscopia e fundoscopia)
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» Diagnostico eletrocardiografico das sobrecargas e dos bloqueios
» Realizar imobiliza¢Ges simples.
» Cateterismo vesical masculino e feminino

Imagem

Identificar radiologicamente aspectos 0sseos normais.

Identificar imagens obtidas através de Raio-X, TC e RM do SNC

Identificar imagens do cérebro no envelhecimento.

Identificar imagens radiologicas de artrose, osteoporose, DPOC, calcificagdes em placas atero-
matosas, atrofia cerebral.

Aprender técnicas de US na gestante e como se determina a idade gestacional.

YV VYVVY

6..Referéncias Bibliograficas
1). Acesso a Informacio
Textos informativos serdo disponibilizados via internet.

2). Comunicacao Social

*BALINT, M. O Médico, seu paciente e a doenca. Rio de janeiro: Atheneu, 1984.

*BENJAMIN, A. A entrevista ajuda. Sao Paulo: Fontes, 1988.

*BIRD, B. Conversando com o paciente. Sao Paulo: Manole, 1978.

KAPLAN, H.; SADOCK, S.; GREBB, J. Compéndio de Psiquiatria - Ciéncia do Comportamento e Psiquia-
tria Clinica, 7¢ ed. , Porto Alegre: Artes Médicas, 1997.

*MELLO, F.J. Psicossomatica hoje. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

*SILVA, M.J. PAES DA Comunicac¢fo tem remédio. Sao Paulo: EDUSP, 1996.

*SILVARES, E.F.M.; GONGORA, M.A.N. Psicologia Clinica Comportamental- A inserciio da entrevista com
adultos e criancas.S3ao Paulo:EDICON, 1998.

3).Procedimentos Médicos

*UTYAMA,L K. et al. Técnicas de Enfermagem.Pontos relevantes no Ensinar e no Executar.Londrina:Editora
UEL, 1997.

*MUSSI, M.N,, et al. Técnicas de Fundamentacio de Enfermagem.Rio de Janeiro,Atheneu,1996.

*BRASIL. Secretaria Nacional de Programas Especiais de Saude.Programa de Controle de Infec¢io Hospi-
talar.Lavar as Maos; Informacées para Profissionais de Saude.1989.

JAWETZ.E.; MELNICK,J.L.;ADELBERG.E.A.; BROOKS, G.F.;BUTEL,J.S.; ORNSTON, L.N. Microbiologia
Médica. 20 * ed. Guanabara Koogan, rio de Janeiro , 1998.

4).Semiologia

*BATES,B.Propedéutica Médica. 2°. ed. Interamericana,1983.

*PORTO, C.C. Semiologia Médica.3*. ed. Guanabara koogan, 1997.

*FORBES, C.D.; JACKSON, W.F. Atalas colorido e Texto de clinica Médica.2?. ed. Editora Manole,1997.
*WILLMS, J.L.; SCHNEIDERMAN, H.; ALGRANATI P.S. Physical Diagnosis — Bedside Evaluation of Di-
agnosis and Function. International ed Williams & Wilkins,1994.

5).Roteiros com o conteudo das aulas ministradas estardo a disposi¢@o dos alunos no laboratério de inforrmatica.
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1.

2 SERIE

CIS 080 - DOR

Carga horaria: 135 horas
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Ementa
- Anamnese, dor como mecanismo de defesa e sintoma de doenga. Fatores que influenciam a dor. Aspectos
biopsicosociais. Fisiologia da dor. Dor cronica ¢ aguda. Tratamento da dor.

Objetivos

- Conhecer os mecanismos fisiopatologicos da dor

- Identificar os principais fatores que desencadeiam a dor

- Identificar os principais tipos de dor relacionadas aos segmentos corporais
- Realizar a anamnese e exame fisicos geral direcionados a dor

- Conbhecer os principais tipos de conduta frente ao paciente com dor

- Conbhecer as principais implicagdes sociais conseqiientes da dor

Contetudo

- Neste modulo os alunos estudam problemas clinicos cujo principal sintoma é a dor. Enfase ¢ dada para a
anamnese ¢ exame fisico do paciente com dor aguda ou crénica, bem como sao discutidos dados epide-
mioldgicos e os principais métodos complementares no diagnostico etiologico e diferencial dos estados.
Esta também inclusa a melhor abordagem terapéutica.

Relagdo com outros médulos

- Mobdulo CIS 062 — Introdug¢do ao estudo da medicina

- Mbodulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 065 — Fungoes biologicas

- Modulo CIS 067 — Mecanismos de agressao e defesa

- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento

- Modulo CIS 074 — Proliferagéo celular

- Modulo CIS 072 — Percepgao, consciéncia e desenvolvimento

- Moddulo CIS 076 — Satide da mulher, sexualidade humana e planejamento familiar
- Mobdulo CIS 081 — Dor abdominal, diarréia, vomitos e ictericia

- Modulo CIS 082 — Febre, inflamagao ¢ infecgao

- Moddulo CIS 083 — Problemas mentais e do comportamento

- Mobdulo CIS 089 — Locomogao

- Mobdulo CIS 090 — Disturbios sensoriais, motores € da consciéncia

- Modulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica e edema

- Moddulo CIS 094 — Manifesta¢des externas das doengas e iatrogenias
- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Anestesiologia

- Angiologia e cirurgia vascular
- Farmacologia

- Fisiologia

- Neuroanatomia

- Neurocirurgia

- Neurologia

- Oftalmologia

- Otorrinolaringologia

- Pediatria

- Psiquiatria e psicologia médica

Secundarias

- Cardiologia

- Cirurgia do Aparelho Digestivo
- Cirurgia toracica

- Gastroenterologia

- Ginecologia e obstetricia

- Histologia

- Ortopedia
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- Pneumologia
- Pronto Socorro e UTI
- Saude Coletiva

7. Habilidades
Anamnese ¢ exame fisico direcionado para dor
Executar anamnese e exame fisico direcionado para dor na crianga, adolescente, adulto e no idoso
Punc¢do lombar
Toracocentese
Analgesia pos-operatoria
Interpretar imagens de RX de coluna
Interpretar imagens de tomografia computadorizada de vias urinarias

8. Assuntos discutidos em problemas
- Dor de cabega
- Dor de garganta
- S6 doi quando respira
- Dor no peito e fogo
- “Dor nas cadeiras”
- “Em casa de ferreiro, o espeto ¢ de pau
- Trompa doente
- Problema para toda a familia
- Acirurgia e a dor
- Dor neuropatica
- O drama de Ricardo
- Os musculos exprimem as emogoes

9. Palestras
- Anatomia e transmissao da dor
- Cefaléias e algias faciais
- Abdome agudo
- O paciente neoplésico com dor
- Implicagdes sociais relacionadas a dor
- acupuntura

10. Atividades Praticas
Anatomia da caixa toracica, pulmdo e pleura
Anatomia das vias urinarias
Anatomia da boca e orofaringe
Anatomia do coragdo, aorta,vasos da base,incluindo vascularizagdo miocardica
Analgesia pds-operatoria
Anatomia de membros inferiores e seus nervos periféricos

11. Referéncias

Almeida, Dr.; Muccini, Ar.; Fonseca, Cv.; Facco, Sr. - Dor: fisiopatologia e aspectos clinicos-terapéuticos.
Rev. Medica HSVP, P. Fundo, 4 (9):29-34, 1992.

Aston, JN. Ortopedia e Traumatologia. 2* ed., Guanabara-Koogan, 1981.

Barbosa, H. Controle Clinico do Paciente Cirtirgico. 5 ed., Atheneu, 1983.

Benvilacqua, F.: Bensoussan, E.; Silva, JM].; Castro, FE.; Carvalhaes. LP. Manual de fisiopatologia
clinica. 32. ed., Sdo Paulo: Atheneu, 1990.

Calvins, Evan. Geriatria Pratica. 2° ed., Revinter, 1997.

*Cambier, J.; Masson, M.; Dehen, H. - Manual de Neurologia. 92. ed., Sdo Paulo: MEDSI, 1999.

Cecil, RL. - Tratado de medicina interna. 202. ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1996.
Cinesiologia e Anatomia Aplicada. 7°ed., Guanabara-Koogan,m 1989.

*Colégio Americano de Cirurgides Comité de trauma: ATLS - Suporte avancado de vida no trauma
para médicos Manual do curso para alunos, 1997.

Correa Neto, A. - Clinica cirargica, vol. 1 e 2, 42. ed., Sdo Paulo: Sarvier, 1994.
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Costa, Sady Selaimen da. Otorrinolaringologia. Artes Médicas, 1993.

Dangelo, JG. Anatomia Basica dos Sistemas Organicos. 8%d., Sdo Paulo: Atheneu, 1995.

Dani, R. & Castro, LP. - Gastroenterologia clinica. 32. ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1993.
Ferreira, MV. Que é Acupuntura. Nova Cultural, 1986.

Fornes, JS. Semiologia Médica e Técnica Exploratéria. 6% ed., Guanabara-Koogan, 1981.

Fuchs, Fr.; Wannmacher, L. - Farmacologia clinica. 22. ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1998.
Fundamentos Essenciais da Acupuntura Chinesa. Icone, 1995.

Ganony, WF. Fisiologia Médica. 17° ed., Prentice-Hall do Brasil, 1998.

Gardner, E. Anatomia Humana Basica, 1%ed., Sao Paulo, 1985.

Goodman & Gilman - As bases farmacolégicas da terapéutica. 9. ed., México: MacGrawhill, 1996.
*Graef, FG. - Drogas psicotropicas. 22. ed, Sao Paulo: EPU, 1990.

Halbe. & Wolzgang, H. - Tratado de ginecologia. 22. ed., Sdo Paulo: Rocca, 1998.

Hay, JG. Bases Anatdémicas e Mecanicas dos Movimentos Humanos, 3%d., Prentice-Hall do Brasil,
1985.

Hungria, H. - Fundamentos de otorrinolaringologia. 62. ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1973.
Kalant, H Principios de Farmacologia Médica. 5%ed., Guanabara-Koogan, 1991.

*Kandel, ER.; Schwartz, JH.; JesseL, TM. - Fundamentos de neurociéncia e do comportamento. Rio de
Janeiro: PHB, 1997.

Kaplan, Harold I. Compéndio de Psiquiatria. 6%ed., Artes Médicas, 1993.

Lopes, M. & Medeiros, JC.- Semiologia médica. 32. ed., Sao Paulo: Atheneu, 1990.

Lopes, M. Emergéncias Médicas. 3%d., Guanabara-Koogan, 1982.

Machado, AB.M. Neuroanatomia Funcional. 3? ed., Atheneu, 1983.

*Maciocia, G-Fundamentos da Medicina Chinesa, 9* ed., Sdo Paulo: Roca, 1996.

Mann, F. Acupuntura. Hermes, 1991.

Manual Clinico dos Transtornos Psicolégicos. 2° ed., Artes Médicas, 1999.

*Marcondes, E. - Pediatria. Sdo Paulo:Sarcier, 1986.

*Miller, R.D. - Tratado de Anestesia. 22. ed., vol. 1 e 2, Sdo Paulo: Manole, 1989.

Ministério da Satade. Alivio da Dor no Cancer. SNAS/DPS/CE, 1991.

Moore, K L. Anatomia Orientada para a Clinica. 3% ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1994.
Murahoreschl, Jaime. Pediatria. 3* ed., Savier, 1982

*NEUROCIENCIA. - www.neurociéncia.com.br

Novak, ERN. Tratado de ginecologia. 12* ed. , 1998.

*Porto, CC. - Semiologia médica. 22. ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2002.

Riella, MC. - Principios de nefrologia e distirbios hidroeletroliticos. 32. ed., Rio de Janeiro, Guanaba-
ra-Koogan, 1996.

Robbins, S L.Patologia Estrutural e Funcional. 4°ed., Guanabara-Koogan, 1991.

Silva, P., Farmacologia, 5% ed., Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1998.

Tarantino, ABT. - Doengas pulmonares. 32 ed., Rio de Janeiro, Guanabara-Koogan, 1982.

Vanghan, D. Oftalmologia Geral. 2° ed., Livraria Atheneu, 1983.

Zerbini, E ]. Clinica Cirtargica Alipio Correa Netto. 3% ed., Savier, 1974.

**Wall, PD. & Melzack, R.- Textbook of Pain, 32. ed., Londres: Churchill Livingstone, 1994.( em CD
roomno LI)

www.cfm.org.br - Projeto Diretrizes Médicas
www.amb.org - Projeto Diretrizes Médicas.
www.neurociencia.com.br - Neurociéncia

CIS 081 - DOR ABDOMINAL, DIARREIA, VOMITOS E ICTERICIA

1. Carga horaria: 150 horas
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2. Ementa

Dor abdominal aguda e cronica: caracterizagdo, fisiopatologia e classificagdo. Ictericias: fisiopatologia e
classificacdo. Diarréia: caracterizagdo, fisiopatologia e classificagdo. Epidemiologia, diagnostico diferen-
cial e principal patologias envolvidas.

3. Objetivo

Objetivo Geral
Estudar os mecanismos e causas de dor abdominal, diarréia, vomito e ictericia

Objetivos Especificos
1. Conhecer:
a. inervacdo do tubo digestivo, principalmente os reflexos locais e autondmicos no controle das
fungdes do aparelho digestivo.
b. mecanismo de propulsdo do contetido digestivo, através das contragdes e esfincteres.
c. mecanismo do vomito e diarréia.
d. Funcdo e controle das secre¢des acidas, alcalina, muco, agua e ions do aparelho digestivo.
2. Caracterizar dor abdominal aguda e cronica, ictericia, diarréia e vomito.
Conhecer as principais condutas médico-paciente para a dor abdominal aguda e cronica, ictericia, di-
arréia e vomito.
Conhecer, fazer o diagndstico e tratar as principais causas de diarréia infecciosa.
Conhecer, diagnosticar e tratar as principais causas de doenga inflamatoria intestinal.
Conhecer e diagnosticar a dispepsia funcional, avaliar do ponto de vista bio-psico social ¢ tratar.
Conhecer a fisiopatogenia, diagnostico e tratamento da ulcera péptica
Conhecer a fisiopatogenia, diagnostico e tratamento das pancreatites.
Conhecer o metabolismo da Bilirrubina e Hemoglobina
0. Conhecer a classificagdo e analisar o quadro clinico e os exames complementares das principais cau-
sas de ictericia (anemia hemolitica intra e extravascular, ictericia colestatica intra e extra-hepatica.)
11. Analisar os aspectos psicossomaticos nos transtornos do aparelho digestivo.

(98]

e

4. Contetido

Neste modulo, os alunos estudam problemas clinicos cujos principais sintomas sao: dor abdominal, diar-
réia, vomitos e ictericia, dando énfase para a epidemiologia, a fisiopatologia e o diagnostico diferencial.

5. Relag@o com outros modulos

Mobdulo CIS 064 — Metabolismo

Modulo CIS 065 — Fungdes bioldgicas

Mobdulo CIS 067 — Agressao e defesa

Mobdulo CIS 074 — Proliferagio celular

Mobdulo CIS 072 — Percepgao, consciéncia € emogao

Mobdulo CIS 073 — Envelhecimento

Moddulo CIS 077 — Doengas resultantes de agressdo ao meio ambiente
Moédulo CIS 080 — Dor

Mobdulo CIS 082 — Febre, inflamagao e infec¢ao

Modulo CIS 083 — Problemas mentais e de comportamento

Modulo CIS 085 — Perda de sangue

Moédulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso e anemia

Moédulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica, edemas e tosse

Mobdulo CIS 092 — Desordens nutricionais ¢ metabolicas

Modulo CIS 094 — Manifesta¢des externas das doengas e iatrogenias
Modulo CIS 096 — Emergéncias

6. Disciplinas
Essenciais

Fisiologia

Anatomia

Anatomia Patologica
Farmacologia
Semiologia
Gastroenterologia
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- Cirurgia do Aparelho Digestivo
- Hematologia

- Pediatria e cirurgia Pediatrica

- Parasitologia

- Microbiologia

- Moléstias Infecciosas

- Radiologia

7. Habilidades
Anamnese e exame fisico do abdome
Endoscopia digestiva alta
Sutura em frango
Imagem do aparelho digestorio: RX e US de abdome
Colonoscopia
Drenagens e sondagens
TRO
Ambulatdrio de gastroenterologia

8. Assuntos discutidos em problemas
- Engenheiro “na pior”
- Intestino preso
- Algo diferente
- Dispepsia
- Sera que preciso operar?
- Multiplas causas
- O bebé amarelinho
- Sera que ¢ doenga mais séria?
- Sinais de alarme
- Os 4f (forty, female, fertily, fat)
- Emagrecimento e Ictericia
- A fraqueza de Mariana

9. Palestras
- Transtornos alimentares
- Helicobacter pylori
- Epidemiologia das hepatites virais
- Imagem em Pancreas
- Anemias hemoliticas

10. Atividades Praticas
Anatomia do tubo disgestivo e glandulas anexas
Parasitoses intestinais
Patologia/Histologia: Ulcera péptica x Cancer géstrico
Agentes de infecgao intestinal
Patologia/Histologia: Figado, vesicula e pancreas
Patologia/Histologia: Colon

11. Referéncias Bibliografica
*Ayres, M.M. Fisiologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.

Bockus,HL,Haubrich, WS; Sehaffner, F;Berk, JE. Bockus Gastroenterology. Philadelphia: W B Saunders, 1995.

Brasileiro, GF.; Pittella, JE.; Pereira, FL.; Bambirra,E.;Barbosa ,AJA. , BOGLIOLQ, L. Patologia. 5 ed. Rio
de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1994.

Castro, L.P. & Rocha, P.R.S. Controvérsias em Gastroenterologia. Rio de Janeiro: Atheneu, 1990.

Coclho, J.C.U. Aparelho Digestivo: clinica e cirurgia. 2 ed. Rio de Janeiro: Medsi, 1996.

*Cordas, TA. et al. Anorexia e Bulimia: O que sdo? Como ajudar? Porto Alegre: ARTMED, 1998.
Cordas, TA.Bulimia nervosa — Diagndstico e propostas de tratamento. Sdo Paulo: Lemos, 1998.

*Dani, R & Castro, LP. Gastroenterologia Clinica. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 1993.

*Fuchs, FD. & Wannmacher, L. Farmacologia Clinica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.
*QGuyton, AC.; Hall, JE. Tratado de Fisiologia Médica. 9 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.
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*Hardman, JG & Limbird, LE. Goodman e Gilman. As bases farmacologicas da terapéutica. 9 ed. Me

xico: McGraw Hill, 1996.

Holder, TM. & Ashcraft, KW. Pediatric Surgery. WB Saunders Company, 1980.

Kandele,E.; Schwartz, Jessel,T. Fundamentos da neurociéncia e do comportamento. Rio de Janeiro

: PHB, 1997.

Kelalis, PP. & King, LR. Clinical Pediatric Urology. Philadelphia: Saunders, 1995.

Lister, J. & Irving, IM. Neonatal Surgery. 3 ed. London: Butterworths, 1990

*Marcondes, E. Pediatria Basica. Sdo Paulo: Sarvier, 1994.

Monteiro, M. Hematologia. Sdo Paulo: Sarvier, 1983.

*Murahovschi,J. Pediatria: diagndstico e tratamento. 5 ed. Sdo Paulo: Sarvier, 1998.

Navantino, AF. Manual de Perinatologia. 2 ed. Rio de Janeiro: Medsi, 1995.

*Neves, DP. Parasitologia Humana. 9 ed. Atheneu, 1995.

Nunes,MA. et al. Transtornos alimentares e obesidade. Sdo Paulo: Artes

Médicas,1998.

Oliveira, HP. Hematologia Clinica. 2 ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 1983.

Raffenserger, Jc. Swenson’s Pediatric Surgery. New York : Appleton Century Crofts, 1980.

*Rang, HP Dale, MM. & Ritter, J]M. Farmacologia. 3 ed. Guanabara Koogan, 2001

Ravitch, MM. e cols. Pedriatric Surgery. Chicago: Year Book Medical, 1982.

*Rey,L. Parasitologia. 2 ed. Guanabara-Koogan, 1992.

*Robbins,SL.;Cotran,R.; Kumar,V. Patologia Estrutural e Funcional. 5ed. Rio de Janei

ro: Guanabara-Koogan, 1996.

Sabra, AMC. Diarréia aguda & cronica em Pediatria. 4 ed. Rio de Janeiro: Cultura Me

dica, 1994.

*Segre, CAM. RN. 4 ed. Sao Paulo: Sarvier, 1995.

*Sherlock,S. Doengas do figado e do sistema biliar. 8 ed. Rio de Janeiro: Guanabara

Koogan, 1991.

Silva,AO & D’Albuquerque, LC. Hepatologia Clinica e Cirurgica. Sdo Paulo: Sarvier,

1986.

Siqueira, JE.& Nunes, SOV. A emocao e as doencas. Londrina: UEL, 1998.

*Sleisenger, MH. & Fordtran, JS. Doencas gastrointestinais: Fisiopatogenia, Diagnostico e Tratamento. 4 ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1981.

Willians . DI. & Jonhston, JH. Pediatric Urology. 2 ed. London: Butterworths, 1982.

WillianS, WJ. & Benthler, ED. Willians Hematology. 5 ed. New York: McGraw-Hill, 1995.

*Wintrobe, MM. Clinical Hematology. 6 ed. Philadelphia: Lea e Febiger, 1998.

*QGardner,E.; Gray, DJ.O’RahillY, RO Anatomia. 4° ed. Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1988.

Heidegger, GW. Atlas de Anatomia Humana. 2? ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1975.

*Moore, KL. Anatomia Orientada para Clinica. 3" ed., Guanabara — Koogan, Rio de Janeiro, RJ, 1992.

PERIODICOS/SITES

Barbara, L.; Camilleri, M.; Corinaldesi, R. et al. Definition and Investigation of

Dyspepsia; Consensus of an International Ad Hoc Working Party. Digestive Diseases

and Sciences. v. 34, n. 8, August, 1989.

Cordeiro, F.; Franca, ST.; Juca, NT. Gastrites e Dispepsias: mitos e verdades.

Gastroenterologia Contemporanea. V.3, n.2, mai/ago de 1999.

*Fisher, Ts. & Parkman, HP. Current concepts: management of nonulcer dyspepsia. N Engl J Med., v.339,
n.19, nov, 1998. P. 1376-1381.

Moraes F,J.P.P.; Chinzon, D.; Rodriguez, TN.; Arakaki, E.; Laudanna, AA. Dispepsia ndo ulcerosa. Rev. Bras.
Med. V.48, n.9, setembro de 1991.

Morais, MB. & Fagundes N, U. Constipacio em Pediatria. Pediatria Moderna . v. XXXI, n.7, Dezembro de
1995.

*Nicholas,J.&Talley,MB. Non ulcer Dyspepsia: Potencial Causes and Pathophysiology. Annals of Internal
Medicine, v. 108, 1988, p. 865-879.

Passik, SD. & Breibart, Ws. Depression in Patients with Pancreatic Carcinoma. CANCER , Supplement, v. 78,
n.3, August, 1996.

*FBG (FEDERACAO BRASILEIRA DE GASTROENTEROLOGIA)- www.fbg.org.br

*SBH (SOCIEDADE BRASILEIRADE HEPATOLOGIA) www.sbhepatologia.org.br

*AMERICAN GASTROENTEROLOGICAL ASSOCIATION — www.gastro.org
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1.

2.

CIS 082 —- FEBRE, INFLAMACAO E INFECCAO

Carga horaria: 135 horas

Ementa
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- Problemas clinicos nos quais a febre, infec¢ao e/ou inflamagao sdo de importancia primordial

Objetivo geral
Identificar as caracteristicas das reagdes inflamatdrias infecciosas e ndo-infecciosas, suas principais causas,
prevengao, diagndstico, complicagdes e tratamento.

Objetivos especificos

Identificar a patogénese da febre e os mecanismos de variagdo da temperatura corporea.

Identificar a ligagdo entre febre, inflamagio e infecgdo; rever a fisiopatogenia da inflamagao.

Conhecer o roteiro de investiga¢do de doengas febris: anamnese, dados epidemiologicos, achados do
exame fisico e exames complementares especificos e inespecificos.

Identificar as principais causas de febre.

Conhecer os principais métodos diagnosticos e terapéuticos especificos das doengas febris.

Conhecer as principais doengas cujas manifestagdes clinicas ocorrem com febre e inflamagao na crianga,
no adulto jovem e no idoso.

Conhecer os mecanismos de prevencao e de controle das doengas febris.

Conhecer e estudar a morfofisiologia das articulagdes.

Rever aspectos morfofuncionais da coluna vertebral.

Rever a fisiologia do aparelho respiratorio.

Conhecer as doengas consideradas de notificagdo compulsoria pelo Ministério da Satude, sua importancia
e as condutas adotadas pela Vigilancia Epidemiologica em relagdo a essas doengas.

Contetudo do modulo
- Neste modulo, os alunos estudam problemas clinicos cujos principais sintomas sdo: febre, inflamacgéo e
infecgdo, dando énfase para a epidemiologia, a fisiopatologia e o diagnoéstico diferencial.

Relagdo com outros médulos

- Mbodulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 065 — Fungoes biologicas

- Modulo CIS 067 — Agressao ¢ defesa

- Modulo CIS 074 — Proliferagéo celular

- Modulo CIS 072 — Percepgao, consciéncia e emogao

- Modulo CIS 073 — Envelhecimento

- Moddulo CIS 077 — Doengas resultantes de agressdo ao meio ambiente

- Modulo CIS 080 — Dor

- Modulo CIS 085 — Perda de sangue

- Modulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso e anemia

- Modulo CIS 091 — Dispnéia, dor toracica, edemas e tosse

- Modulo CIS 092 — Desordens nutricionais e metabolicas

- Moddulo CIS 094 — Manifesta¢des externas das doengas e iatrogenias
Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Fisiologia

- Anatomia

- Anatomia Patologica

- Farmacologia

- Semiologia

- Gastroenterologia

- Cirurgia do Aparelho Digestivo
- Hematologia

- Pediatria e cirurgia Pediatrica
- Parasitologia

- Microbiologia

- Moléstias Infecciosas

- Radiologia

Habilidades
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Anamnese e exame fisico em pediatria

Anamnese e exame fisico do adulto

Imagens em doengas pulmonares e osteo-articulares

Interpretag@o do hemograma e sumario de urina

Pungio articular

Diagnostico diferencial dos exantemas na infancia: video-imagens
Caso clinico — TB

8. Assuntos discutidos em problemas
Sintomas crénicos
Manchas no corpo e febre
Sintomas crénicos
Complicagdes pos-operatorias
Febre e dor na coxa
Infecgoes repetidas
Artrite
Dor nas costas
Doenga febril em caminhoneiro

9. Palestras
Febre de origem indeterminada
Doengas exantematicas febris
Tuberculose
Aids
Corticosteroides
Exames complementares nas doengas febris
Meningites
Antibidticos
Drogas antiparasitarias, antifingicas e antivirais

10. Atividades Praticas
Histopatologia — inflamagdo aguda e cronica
Microbiologia — toxinas bacterianas
Virologia — diagnostico e interpretacdo de exames em virologia
Anatomia das articulagdes-revisar
Leucograma
Bacterioscopia e lavado bronquico
Casos clinicos: 01, 02, 03 ¢ 04
Microscopia de malaria

11. Referéncias Bibliograficas

Abbas, AK.; Lichtamn, AH.; Pober, JS. Imunologia Celular e Molecular. 22 ed. Sdo Paulo: Livraria Resinter,
1998.
Alves, MA. Nefrite liipica, in: Nefrologia. ed. BARROS, E, et al.- Porto Alegre, Artes Médicas, 1999, cap.16.

Amato Neto, V. & Baldy, JLS. (Eds.). Doengas Transmissiveis. 4% ed. Sdo Paulo:Sarvier, 2000.

Amato Neto, V.; Lopes, HV.; Baldy, JLS.; Levi, GC.; Mendongca, JS. Antibioticos na Pratica Médica. 52 ed.
Séo Paulo: Roca, 2000 .

Amato Neto, V.; Medeiros, EAS.; Kallas, EG. et al. AIDS na Pratica Médica. Sao Paulo: Sarvier, 1996.
Bennett, JC. & Plum,F. (Eds.). Cecil Textbook of Medicine. 20th ed. Philadelphia: W.B. Saunders, 1996.

Bethlem N Pneumologia. 3% ed. Rio de Janeiro: Livraria Atheneu, 1984.
Bogliolo, L. Patologia. 5%, ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1994.

Contran, R.; Kumar, V.; Robbins, F. Patologia Estrutural e Funcional. 5% ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koo-
gan , 1996.

Farhat, CK.; Carvalho, ES.; Carvalho, LHFR.; succi, RCM. Infectologia Pediatrica. 2% ed. Sdo Paulo: Editora
Atheneu, 1999.
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Fauci, AS.; Braunwald, E.; Isselbacher, KJ. et al. (Eds.). Harrison’s Principles of Internal Medicine. 2 vol. 14th
ed. New York: McGraw-Hill, 1998.
Gilman, AG.; Rall, TW.; Nies, AS; Taylor, P. (Eds.). Goodman and Gilman’s —

AsBases Farmacologicas da Terapéutica. 9%, ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1996.

*Lambertucci, J.R. Febre - Diagnéstico e Tratamento. Rio de Janeiro: Medsi, 1991.

*MackowiaK, P.A. (Ed.). Fever: Basic Mechanisms and Management. 2nd ed. Philadelphia: Lippincott-Raven,
1997.

*MINISTERIO DA SAUDE - Recomendacées para terapia anti-retroviral em adultos e adolescentes infec-
tados pelo HIV - 1999.

*MINISTERIO DA SAUDE — Manual de Tuberculose. Edicio especial do Jornal de Pneumologia, 1998.

Neme, B. Obstetricia Basica. Sao Paulo: Sarvier, 1994.

*Neme, B. & Pinotti, JA. Urgéncias em Tocoginecologia. Sao Paulo: Sarvier, 1996.

*Neves, DP. (Ed.). Parasitologia Humana. 9%, ed. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 1995.
*Rachid, M. & Schechter, M. Manual de HIV / AIDS. 42 ed. Rio de Janeiro: Revinter, 1999.
Rey, L. Parasitologia. 2% ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1991.

Roitt, I (Ed.). Imunologia. 2%, ed. Sdo Paulo: Editora Manole, 1999.
Sande, MA.; Gilbert, DN.; Moellering JRRC. The Sanford Guide to HIV/AIDS
Therapy. 7th ed. Hyde Park, VT: Antimicrobial Therapy, Inc., 1998.

Tarantino, AB. Doeng¢as Pulmonares. 4% ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

Tavares, W. Manual de Antibidticos e Quimioterapicos Antiinfecciosos. 2%, ed. Sdo Paulo: Editora Atheneu,
1996.

Trabulsl, LR.; Alterthum, F.; Gompertz, OF.; Candeias, JAN. (Eds.). Microbiologia. 32 ed. Sio Paulo: Editora
Atheneu, 1999.

Veronesi, R. & Focaccia, R. (Eds.). Tratado de Infectologia. S3o Paulo: Editora Atheneu, 1997.

Rouquayrol, MZ. Epidemiologia e Saude. Rio de Janeiro: Ed. Medsi, 5 ed., 1999.

CIS 083 - PROBLEMAS MENTAIS E DE COMPORTAMENTO

1. Carga horaria: 120 horas

2. Ementa
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- Fungdo e disfungdo psicoldgica, caracteristicas patologicas como sindromes e fatores etiologicos no des-
vio de comportamento. Distirbios organicos como causa do desvio de comportamento.

Objetivos
- Objetivos Gerais
- Normal e patologico
- Desenvolvimento psiquico
- Sindromes comportamentais
- Disttrbios organicos relacionados
- Objetivos Especificos
1. Conhecer as estruturas anatdmicas, fisiologicas e histologicas do SNC envolvidas com o comporta-

mento (sistema limbico. hipotdlamo, hipofise, supra-renal, tiredide)

2. Conhecimento das fung¢des psiquicas (semiologia, exame estado mental)

3. Estudo das principais sindromes psiquiatricas

4. Identificagdo das principais sindromes organo-mentais

5. Nogdes de psiquiatria infantil

6. Principios dos tratamentos psiquiatricos (bioldgicos, psicoterapicos e socioterapicos).
Contetudo

Conhecer o funcionamento e o desenvolvimento do aparelho psiquico, diferenciando o normal dos principais
transtornos mentais e do comportamento, em uma abordagem epidemioldgica, etiologica, clinica e terapéuti-
ca

Relagdo com outros médulos

- Modulo CIS 072 — Percepgao, consciéncia e emogao

- Mbobdulo CIS 073 — Envelhecimento

- Mobdulo CIS 090 — Disturbios sensoriais, motores € de consciéncia
- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento

- Mobdulo CIS 076 — Satide da Mulher

- Moddulo CIS 096 — Emergéncias

- Mobdulo CIS 081 — Dor abdominal

Disciplinas

- Psiquiatria

- Psicologia médica
- Endocrinologia

- Pediatria

- Ciéncias sociais

- Clinica Médica

- Gastro

- Obstetricia

- Farmacologia

- Anatomia

- Histologia

- Psicologia comportamental
- Satde Coletiva

Habilidades
Entrevistas com pacientes agudos, alcodlatras e psicossomatico
Abordagem a crianga hipercinética
Abordagem ao paciente psiquiatrico
Hospitalizagdo psiquiatrica — Bicho de sete cabecas
Roteiro de anamnese psiquiatrica
Urgéncia em psiquiatria
Esquizofrenia — Uma mente brilhante

- Intervengdo em crises agudas e descompensagao
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8. Assuntos discutidos em problemas
- Panico
- Transtorno bipolar
- Esquizofrenia
- Alcool ¢ outras drogas
- Transtorno obsessivo compulsivo
- Transtorno psicossomatico na infancia
- Psiquiatria forense
- Transtornos organicos
- Transtorno da personalidade
- Semiologia psiquiatrica
- Exames complementares e psiquiatria
- Tratamentos psiquiatricos

9. Palestras
Transtornos mentais
A emogao e as doengas
Condutas terapéuticas
Tratamento de dependéncias quimicas
Psiquiatria forense
Novas diretrizes na saide mental

10. Atividades Praticas
Caso clinico 01 — Afetividade e suas alteragdes
Caso clinico 02 — Sindromes psicoticas
Caso clinico 03 — A mente confusa
Caso clinico 04 — Por qué o esquecimento
Caso clinico 05 — Medicina Legal
Caso clinico 06 - Pediatricos

11. Referéncias Bibliograficas

Psiquiatria e Psicologia
Kandell, E.; Schwartz, JN.; Jessel, T. Fundamentos de Neurociéncia e do Comportamento. Rio de Janeiro:
Prentice-Hall, 1997
Kaplan, H. ; Sadock, B. Compéndio de Psiquiatria Ciéncias do Comportamento e Psiquia
tria Clinica. 7 ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 1997
Joseph Le D. O Cérebro Emocional: Os misteriosos alicerces da vida emocional.
Rio de Janeiro: Objetiva, 1998
*Graef, FG.; Brandao,ML. Neurobiologia das Doencas Mentais. S3o Paulo: Lemos, 1993
ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE Classificagio de Transtornos Mentais e de comportamento da
CID-10. Porto Alegre: Artes Médicas,1993.
Vargas, HS; Repercussées do dlcool e do alcoolismo. 2% ed. , S. Paulo: Fundo Editorial BYK

Fisiologia
Guyton,AC.; HallLJE. Tratado de Fisiologia Médica. 9" ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

Farmacologia
Rang; DR. Farmacologia. 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001.
Goodman e Gilman. As Bases Farmacologicas da Terapéutica. 9" ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill, 1996.
*Graeff,FG. Drogas Psicotropicas e seu Modo de A¢do. 2" ed. Sdo Paulo: EPU, 1989.

Neurologia
Bickerstaff. Exame do Paciente Neurolégico. Rio de Janeiro: Atheneu, 1987
Machado, A. Neuroanatomia Funcional. Sao Paulo: Atheneu, 1993

LINK
http://www.medscape.com
http://www.psych.org

FILMES
Sugestoes (em locadoras)
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Melhor Impossivel
Mr. Jones

Patch Adams
Mafia do Diva
Cop Cat

Asas da Liberdade
Cidade dos Anjos

Disponivel no LH
Ob.: Associacao Paulista de Medicina

Sindrome do Pénico — 28’

Esquizofrenia — 30’

Saude Mental — Orientagao para o Clinico — 41’
Neurose e Psicose — Atualizagdo e Conceitos — 33’

CIS 084 - ATUALIZACAO 111

1. Carga horaria: 75 horas

2. Ementa
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- Atualizag@o dos conhecimentos da area médica, com temas a serem definidos de acordo com a escolha do
aluno.

3. Objetivo Geral

Garantir a maxima flexibilidade curricular. Desenvolver nos participantes espirito critico, criativo e inte-
resse por investigagdes cientificas. Proporcionar ao aluno da graduagio habilidade para o acesso a infor-
magcao, veiculada no formato impresso e eletronico. Instruir os alunos na elaboragdo e apresentagdo de
trabalhos académicos de acordo com as técnicas e normas de redagdo cientifica (especificamente normas
da ABNT e estilo Vancouver). Abordar questdes basicas de publica¢do de resultados de pesquisa em re-
vistas especializadas. Proporcionar ao aluno de graduagao habilidade para o acesso a informagao impressa
e eletronica: -para reconhecer o valor da informacdo segundo sua tipologia e suporte; -para utilizagdo das
fontes especializadas; -para saber procurar as informagdes que definam, completam e estabelegam as
fronteiras de seu trabalho; -para o acesso as redes eletronicas; -para obten¢do de copias de artigos com-
pletos e de outras informagdes; -para elaborar trabalhos académicos de acordo com técnicas e normas de
redagdo cientifica; -para instruir os alunos sobre questdes basicas de publicagdo de resultados de pesquisa
em revista especializadas

4. ObjetivoS Especificos
.1)Valorizar a area de maior interesse pessoal do estudante. Dotar os participantes de instrumentos tedri-
cos que lhes possibilitem a leitura e o entendimento de trabalhos de pesquisa lavrados em linguagem aca-
démicos.
2) Dotar os participantes de instrumentos tedrico-praticos para que possam, com razoavel desenvoltura,
planejar ou realizar investigagdes ligadas ao seu campo de interesse.
3) Dotar os participantes de linguagem suficiente para a comunicagdo de suas necessidades e de suas rea-
lizagdes no campo da investigagdo cientifica.
4) Criar condigdes para que métodos qualiquantitativos possam agregar-se ao conjunto das demais disci-
plinas do curso como natural complementag¢ao metodologica.

5. Contetdo
- Neste mddulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado em Centros de Satide, Hospitais, e/ou outros ¢ o
conteudo sera elaborado juntamente com o aluno, coordenador do médulo e instrutor.

6. Relacdo com outros modulos
- Relag@o com o conhecimento adquirido durante o ano.

7. Habilidades
- Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado.

8. Atividades Praticas
- Vivéncias do conhecimento adquirido

9. Propostas para a eletiva desta 3% série sdo as seguintes:

As vivéncias eletivas podem ser: cursos, estagios ou atividades de pesquisa na UESC.

Para se constituirem em propostas aceitas como eletiva, a atividade deve conter: programa cir-
cunstanciado, coordenador responsavel, orientador para atividades praticas e proposta de avaliacao.

As cargas horérias de atividades eletivas sdo de 75 horas no total, desenvolvidas de 2% a 67 feira.

A distribuic@o de carga horaria podera ser, nas seguintes atividades: tedricas, laboratoriais, estu-

do individual ou em grupos, atividades praticas e outras.

O aluno devera realizar avaliagdo oral/pratica e apresentar relatorio circunstanciado das ativida-
des ao final a Comissdo de Avaliagdo, devidamente aprovado pelo orientador e pelo docente responsavel.

A aprovagdo do aluno sera dada pela média aritmética das notas do coordenador da eletiva, as-
sistido pelo (s) orientador (es).

As eletivas podem ser desenvolvidas em disciplinas do curso médico, isoladas ou combinadas,
em disciplinas de outro curso da UESC ou mesmo em outra institui¢do, desde que previamente aprovados
pelo Colegiado do Curso.

10. Referéncias Bibliograficas
A bibliografia sera em acordo com a area de escolha do aluno.
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1.

2.

Carga horaria: 135 horas

Ementa

CIS 085 - PERDA DE SANGUE
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- Causas comuns da perda de sangue anormal e distirbios da hemostasia

3. Objetivos
- O aluno devera compreender os mecanismos fisioldgicos e fisiopatologicos envolvidos na perda de san-
gue.
- Identificar um paciente em vigéncia de sangramento através de anamnese e exame fisico.
- Reconhecer as principais patologias que levam a perda de sangue, compreender os exames complementa-
res adequados a cada situag@o, bem como o seu tratamento inicial.

4. Contetudo
- Este médulo proporciona ao aluno, através de problemas sobre situagdes clinicas relacionadas a perda de
sangue, o estudo da fisiologia da coagulacdo, a resposta fisiologica a perda de sangue aguda e cronica,
suas alteracdes (hereditarias e adquiridas), as principais causas de perda de sangue, os aspectos diagnosti-
cos, terapéuticos e bioéticos envolvidos.

5. Relag@o com outros modulos
- Moddulo CIS 065 — Fungdes biologicas
- Modulo CIS 074 — Proliferagéo celular
- Moddulo CIS 076 — Satide da mulher, sexualidade e planejamento familiar
- Moddulo CIS 081 — Dor abdominal
- Moddulo CIS 086 — Fadiga, perda de peso, anemia
- Moddulo CIS 096 — Emergéncias

6. Disciplinas
- Anatomia Patologica
- Bioquimica
- Cardiologia
- Cirurgia do Aparelho Digestivo/Gastroenterologia
- Genética
- Ginecologia e obstetricia
- Hematologia
- Histologia
- Pneumonia/Cirurgia toracica
- Parasitologia
- Patologia Geral
- Pediatria/cirurgia infantil
- Otorrinolaringologia
- Satde coletiva
- Urologia
- Cirurgia vascular
- Neurologia/neurocirurgia
- Citologia

7. Habilidades
Abordagem ao paciente traumatizado
Procedimentos/ Exames complementares
Intubagao endotraqueal
Tamponamento nasal
SBV
Imagens de sinusopatias agudas e cronicas
Visita BSI
Visita ao CTI

8. Assuntos discutidos em problemas
Doutor, o que esta acontecendo?
O caso da pequena Diana
Chegou vivo, mas morreu.
Melena
Sangramento nasal
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Sangramento oculto
Hemoptise fulminante
Metrorragia

Acidente ofidio

9. Palestras
Fisiologia da coagulagdo
Mecanismos compensatdrios sistémicos e locais a perda de sangue
Diagnostico laboratorial dos distiirbios hemorragicos: o que significa e quando solicitar
Uso de sangue, hemocomponentes ¢ hemoderivados: aspectos técnicos, indicagdes, racionaliza¢do do uso.
Aspectos bioéticos do uso de sangue e hemocomponentes

10. Atividades Praticas
Diferencga entre exame de urgéncia e exames de rotina.
Exames laboratoriais de baixa complexidade: coagulagrama + sangue oculto nas fezes
Caso clinico 01 — RN com sangramento
Caso clinico 02 — sangramento anal
Caso clinico 03 — Hemorragia digestiva alta
Caso clinico 04 — acidente ofidico e escorpidnico

11. Referéncias Bibliograficas

Belghitl, J et all - Blodless Surgery: Surgical and Anaesthetic Aspects Legal and Ethical Issues. Arnette
Blackwell AS, Paris, France, 1996.

Beutler, E; et al. Williams Hematology. Fifth edition. McGraw Hill, 1995.

CIAVE- Centro de Informac¢ao Anti-Veneno. Salvador: 0800 2844343.

Cunnighan, EJ et all. Willian's Obstetrics 20 th ed., Appleton & Lange, 1997.

Encyclopedie Medico Chirurgicale - Paris Vol, 1 a 6 ORL;

Huston, P - Building a Blood System for the 21** Century - Proceedings & Recommendations, The Canadian
Blood Agency, 1999;

HungriA, H. Otorrinolaringologia. Rio de Janeiro, Guanabara-Koogan, 1991

Kerr,A.G. & Groves, John-Scott-Browns. Otorlaryngology. London Butterworths, 1987, - Vol. I: Basic Scienc-
es, - Vol. II: Adult Audiology, - Vol. III: Otology, - Vol. IV: Otolaryngology;

Ministério da Satde.. Manual de Diagnostico e Tratamento de Acidentes por Animais Peconhentos. Fundacao
Nacional da Saude Brasilia, 1998.

Moore,EE. Critical decisions in trauma. St. Louis: C.V. Mossby Company, 1984

Pinotti, HW. Tratado de Clinica Cirurgica do Aparelho Digestivo, Atheneu,1994

Neme, B - Obstetricia Basica. Sarvier, Sdo Paulo, SP, 1994

Rezende, J -Obstetricia 7* ed., Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro, RJ., 1995

Roberts, HR.; et al. Newer concepts of blood coagulation. Haemophilia, v.4, p.331-4, 1998.

Sabiston, JR.; David, C. Tratado de Cirtrgica de Davis-Christopher, Rio de Janeiro, Interamericana, 1979
Schvartsman, S. Plantas Venenosas e Animais Peconhentos. Sao Paulo. Sarvier. 1992

Schvartsman, S. Intoxicacdes Agudas. Sao Paulo. Sarvier. 1991.

Verrastro, T.; et al. Hematologia e Hemoterapia: Fundamentos de Morfologia, Fisiologia, Patologia e Clinica.
Atheneu, 1996.

Zuidema, GD. Cirurgia del aparato digestivo. Panamericana, 1991.

ATLS- Suporte Avan¢ado de Vida em Cardiologia. American Heart Association, 1997.

Otorrino http://members.tripod.com.br/orl uel
http://www.ccs.br/otorrino/

Instituto Butantan — http://spguia.com.br/butantan

http://www.botunet.com.br/cevap

CIS 086 - FADIGA, PERDA DE PESO E ANEMIAS

1. Carga horaria: 135 horas

69



Ementa
- Fatores psicologicos, bioldgico, social e fisico que tem papel importante na fadiga , e/ou perda de peso
e/ou anemia. Doengas subjacentes a essas queixas.

Objetivos

- No final do mddulo o aluno devera ser capaz de fazer diagnostico diferencial e/ou estabelecer diagnostico
provavel (no minimo diagndstico sindromico) das doengas relacionadas as queixas de fadiga, anemia e
perda de peso.
Para que este objetivo seja alcangado o aluno devera:
a.  Conhecer a prevaléncia e a fisiopatologia das doengas e sindromes que fazem parte deste modulo
b. Realizar anamnese e exame fisico de pacientes com anemia e/ou perda de peso
c.  Conhecer os principais exames laboratoriais das doengas ¢ sindromes que compde o presente modu-

lo

Contetudo

- Alteragdes metabolicas causadas em particular por disfungdes na glandula tiredide, pancreas enddcrino e
exocrino e rins.

- Doengas do tecido conjuntivo

- Desordens dos globulos vermelhos: anemias por deficiéncia de ferro, vitamina B12 e acido folico. Ane-
mia hemolitica. Aplasia de medula. Anemias das doengas cronicas.

- Sindrome da fadiga cronica

- Interagcdo medicamentos-nutrientes

- Estudo do eixo hipotdlamo-hipofise

Relag¢do com outros modulos

- Modulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 065 — Fungoes biologicas

- Modulo CIS 074 — Proliferagéo celular

- Mobdulo CIS 081 — Dor Abdominal, Diarréia, Vomitos e Ictericia
- Mobdulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgao

- Modulo CIS 085 — Perda de Sangue

Disciplinas
Essenciais

- Clinica médica
- Endocrinologia
- Farmacologia

- Fisiologia

- Gastroenterologia
- Hematologia

- Nefrologia

- Nutri¢do

- Pediatria

- Reumatologia

Complementares

- Ciéncias sociais
- Histologia

- Parasitologia

- Psiquiatria

- Oncologia

- Saude coletiva

Habilidades
Anamnese e Exame fisico da crianga e do adulto
Introdugdo a monitoriza¢do hemodinimica e assisténcia ventilatoria
- Hematoscopia das principais alteragdes da hemacea
- Exame histologico e anatomo-patologico de alteragdes da glandula tirdide, dos rins e do pancreas
- Banco de sangue
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ECG
SAV
Cirtrgico basico (instrumental)

8. Assuntos discutidos em problemas
- Ancilostomiase (,anemias por deficiéncia de ferro e sindrome da fadiga cronica)
- Anemia pos-gastrectomia (anemia megaloblastica e diagnostico diferencial com aplasia de medula - pan-
citopenia)
- Anemia falciforme (anemia hemolitica)
- Pancreatite cronica (pancreas exocrino e endocrino)
- Insuficiéncia renal cronica (anemia e hipertensao arterial)
- Hipotiroidismo (anemia e fadiga)
- Lupus eritematoso sistémico (emagrecimento e anemia)

9. Palestras

Anemias (palestra introdutoria).

- Eixo hipotalamo-hipofise

- Alcoolismo — aspectos nutricionais ¢ psiquiatricos

- Interagcdo medicamentosa — nutrientes

- Controle do apetite

- Mecanismos fisiopatologicos das doengas auto-imunes
Aspectos nutricionais no alcoolismo
Aspectos nutricionais no alcoolismo

- Mielograma: indicagdes e interpretagdo

- Exames laboratoriais no diagnodstico de Lupus Eritematoso Sistémico (LES)

10. Atividades Praticas
- Histopatologia da tiredide
- Histologia do rim
- Eritrograma
- Mielograma
- Interpretacdo das dosagens de hormonios tireoideanos (T3 e T4)

11. Referéncias

Harrison'S. Principles of Internal Medicine. 14th Edition, 1998.

CeciL, RL. Textbook of Medicine. 20" Edition, 1996.

Shils, ME. et al. Modern Nutrition in Health and Disease. 9" Edition, 1999.
Oliveira, HP. Hematologia Clinica. 1988.

Bevilacqua, F.et al. Fisiopatologia Clinica. 1995.

Blacklow, R.S. ; Macbride. Sinais e Sintomas, Fisiopatologia Aplicada e Interpretacdo Clinica. 6* Edicdo,
1986.

CollinS, RD. Dinamic Diferencial Diagnosis. 1981.

Goodman, LS. As Bases Farmacolégicas da Terapéutica. 20° Edigao, 1996
Robins, SL. Patologia Funcional e Estrutural. 5* Edi¢ao, 1996.

Dani — Gastroenterologia 2 Ed. Guanabara 1998

Rey — Parasitologia Humana 2 Ed. Guanabara 1998

CIS 087 — PRATICAS DE INTEGRACAO ENSINO, SERVICO E COMUNIDADE III

1. Carga horaria: 135 horas

2. Ementa
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No terceiro ano a interagdo ensino-servigo-comunidade podera vir a ser desenvolvida, em servigos de sa-
ude de primeiro e segundo nivel. Continuarao sendo desenvolvidos através de grupos de estudo, trabalho
de preferéncia multiprofissionais adotando a metodologia problematizadora e de investigagdo cientifica.

3. Objetivo Geral

O PIESC III - Praticas de Integragdo Ensino-Servigo-Comunidade IV - pretende colocar o aluno em con-
tato com atividades de atencdo basica a satde, desenvolvendo agdes e praticas de promogdo da saude,
prevengdo de agravos, diagnostico, tratamento, cura e reabilitagdo; interagindo com a Equipe de Satude da
Familia, comunidade, familias e individuos

4. Objetivos especificos
O aluno devera:

1. Construir o conhecimento cientifico de forma contextualizada com as necessidades e os problemas de
saude da populacao;

2. Exercitar habilidades que lhe possibilite trabalhar em grupo, em comunidade ¢ em equipe multipro-
fissional;

3. Aprofundar e exercitar seus conhecimentos ¢ reflexdo sobre os principais problemas de satide das
pessoas e de uma determinada comunidade;

4. Comportar-se eticamente no seu relacionamento com as pessoas da comunidade, familias, pacientes,
equipe de saude, colegas de grupo e instrutores;

5. Consolidar atitudes criticas e criativas com relagio a atuacao profissional na area de saude;

6. Comprometer-se com a comunidade, as familias e os pacientes, ao longo do desenvolvimento do mo-
dulo, para que alcance maior autonomia com relagdo a tomada de decisdes sobre seus problemas;

7. Desenvolver/consolidar habilidades e competéncias gerais e especificas do médico na atengao basica;

8. Integrar-se a USF e as agdes e praticas de satide nela desenvolvidas;

9. Consolidar seus conhecimentos sobre organizagio e gerenciamento de servigos e sistemas de saude;

10. Compreender, fazer parte e modificar processos de trabalho desenvolvidos na USF;

11. Atuar buscando a integralidade na acdo em saude;

12. Preencher os documentos de alimentacao dos Sistemas de Informagao em Saude de competéncia do
profissional médico;

13. Utilizar as informagdes ¢ indicadores em saude para sua pratica na Unidade.

5. Conteudo

Atengao basica a saide da mulher: competéncias e atribuigdes do médico e do profissional em PSF;
Atengao basica a saude da crianga: competéncias e atribui¢des do médico e do profissional em PSF;
Atengao basica a satde do adulto: competéncias e atribui¢des do médico e do profissional em PSF;
Integralidade na agdo de saude.

6. Cronograma Geral

Periodo Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4

Instru- Docente Docente Docente Docente

tor fixo

03.03 a | Saude do Prof Saude do Prof. Saude da Prof. Saude da Prof.
16.06 Adulto Adulto Mulher Crianga

07.07 a | Satde da Prof. Saude da Prof. Saude da Prof. Saude do Prof.
24.11 Mulher Mulher Crianga Adulto

07.Referéncias
e Citopatologia
Koss, Lg. ; Gompel, C. Citologia ginecologica. 1° edi¢do brasileira. Ed. Manole, 1997.
Neto, J. B. L. Atlas Citologia e histologia do colo uterino Ed. Medsi, 2000.
e Ginecologia e Obstetricia
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Halbe, H W Tratado de Ginecologia. Roca. 1998. 2ed.
Montenegro, CAB.Rotinas em Obstetricia. Atheneu. 1990. 2%d.
Neme B. Obstetricia basica. Sarvier, Sao Paulo, S.P., 1994
Novak, E. R. Novak : Tratado de Ginecologia. 12% ed. 1998.
Oxorn, H. Trabalho de parto.Roca 5% ed. Rio de Janeiro, RJ., 1989
Rezende, J.Obstetricia. Guanabara Koogan. 6% ed. 8 ed.
Speroff, L. Endocrinologia Ginecoldégica Clinica e Infertilidade. 5 ed. Ed. Manole Ltda.
Volochko, A. Mortalidade de Mulheres, Mortalidade Materna. SUS-4/1998. 1992
Zugaib, M. Pré-Natal. Atheneu. 1994. 2%d.
e Histologia
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Guanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,1996.
Junqueira, Lc; Cj. Histologia Basica 8" OU 9a. ed. Riode  Janeiro, Guanabara — Koogan, 1995.
e  Microbiologia
Jawetz, E; Melnick, J1 ; Adelberg, Ea . Microbiologia Médica, Ed.; Gauanabara — Koogan, . Sdo Paulo, SP.
e Parasitologia
Neves, DP. Et. All. Parasitologia Humana. Ed. Atheneu 8" ed. 1991.
Rey, L. Parasitologia, Ed. Gauanabara — Koogan, 1991.
e Embriologia
Moorre, KL.; Persaud, Tvn. Embriologia Clinica. 5% ed.; Gauanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,1994.
Carlson, Bm. Embriologia Humana E Biologia Do Desenvolvimento. ed.; Gauanabara — Koogan, . Rio de
Janeiro, RJ.,1996.
Harrison'S. Principles of Internal Medicine. 14th Edition, 1998.
CeciL, RL. Textbook of Medicine. 20" Edition, 1996.
Shils, ME. et al. Modern Nutrition in Health and Disease. 9™ Edition, 1999.
Oliveira, HP. Hematologia Clinica. 1988.
Bevilacqua, F.et al. Fisiopatologia Clinica. 1995.
Blacklow, R.S. ; Macbride. Sinais e Sintomas, Fisiopatologia Aplicada e Interpretacdo Clinica. 6* Edicdo,
1986.

CIS088 — HABILIDADES III

1.Carga horaria: 135 horas

2.Ementa
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Estudo de habilidades clinicas: realizagdo de historia clinica e exame fisico, de procedimentos médicos,

de exames laboratoriais, das técnicas de comunicagdo social, acesso aos meios contemporaneos de informagao

médica e capacitag@o para a leitura critica.

3.0bjetivo
- Objetivo Geral

Fornecer aos discentes aparato tedrico — pratico utilizando como ferramentas no seu aprendizado modelo
experimental e pacientes hospitalares e ambulatoriais.

Estimular o senso ético e critico do aluno, para solidificagdo da sua formagao médica.

Estimular ao aluno a interagdo entre o aprendizado no tutorial e PIESC, para melhorar o raciocinio clini-
co.

Objetivos Especificos

Aprender técnicas semioldgicas clinicas e cirurgicas

Aprimorar a relagdo médico- paciente através da anamnese e exame fisico.
Contribuir na formagdo humanista do futuro profissional médico

Compreender as praticas bioquimicas para confirmagao diagnostica

Fornecer aparato teodrico através da utilizagdo do manual tedrico de habilidades

4.Contetdo
Semiologia/

1.

2.

b

5.
6.

Executar anamnese e exame fisico na crianga, adolescente, adulto homem e mulher ¢ no idoso direciona-
dos a dor, abdome, problemas mentais, traumas, fadiga, (perda de peso e anemias).
Realizar anamnese ¢ exame fisico direcionado para a dor
Conhecer os critérios de caracterizagdo da dor (semiologia da dor)
Conhecer as principais posigdes antalgicas
Abordagem do paciente com dor
Discutir a conduta frente ao paciente com dor
+ Conduta clinica
e  Apoio psicoldgico
e  Medicamentos
o Fisioterapia
e  Outros: acupuntura, quimio e radioterapia.
Anamnese e exame fisico geral e segmentar na crianga, adolescente, adulto e idoso.
Desenvolver uma atitude facilitadora da comunicagao frente aos diversos padrdes de comportamento dos
pacientes (Abordagem ao paciente psiquiatrico e a crianga hipercinética).
Saber orientar/educar a familia e a comunidade.
Discussao de observagdes- devolutiva

X3

S

X3

S

X3

S

X3

S

Comunicagao

1.

Sessdes de discussdes e sociodrama com reflexdes sobre:

» Hospitalizag@o psiquiatrica (video)

» Urgéncia em psiquiatria (video)

Reflexdo sobre a inser¢do do doente mental na sociedade (Uma mente brilhante)
Visita ao Banco de Sangue

Visita ao CTI

s ol

*

*,

7
0’0

Procedimentos/Exames Complementares

VVVV™

Montagem da mesa cirurgica, dinamica da equipe e instrumentagao
Revisdo de materiais cirrgicos e técnica operatoria
Principios de instrumentagao cirargica
Dinamica da equipe cirurgica (papéis e atividades)
Discussao anatomo-técnica:
% Traqueotomia
% Laparotomia
% Esternotomia
Revisdo da paramentagao cirtirgica
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Aula pratica com cobaias

% Técnica de diérese e sintese

¢+ correlagdes anatomicas

¢+ Realizar suturas, drenagens e sondagens.
Materiais auxiliares em cirurgia
Demonstragao dos varios tipos de sonda, suas indicagdes e técnicas de utilizagao
Demonstragao dos varios tipos de drenos, suas indicagdes e técnicas de utilizagao
Demonstragao dos varios tipos de cateteres, suas indicagdes e técnicas de utilizagdo
Demonstragao dos varios tipos de produtos anti-sépticos e das técnicas
Revisdo dos conceitos e técnicas de paramentagdo cirurgica
Revisdo da utilizagdo de materiais cirargicos, montagem da mesa e instrumentagao cirurgica
Discutir a conduta frente ao paciente com dor — pré e pos-operatorio

¢ Conduta cirargica

= Bloqueios
= Neurocirurgia: neurotripsia, cordotomias, rizotomias, cirurgia esterotaxica

Conhecer métodos especiais de coleta de material biologico para exames de laboratorio (pungdo articular,
puncdo lombar e toracocentese)
Conhecimento e realizacdo das técnicas de suporte avangado de vida-ACLS. 11
Conhecer técnicas e manusear instrumentos utilizados em procedimentos de urgéncia (intubagdo endotra-
queal, assisténcia ventilatoria, uso de monitores, desfibrilador, realizacdo do ECG).
Realizar tamponamentos nasais.
Conhecer a rotina de realiza¢do dos exames de laboratorio de rotina na pratica clinica geral (hemograma e
sumario de urina, exames de baixa complexidade para diagndstico diferencial).
Saber diferenciar exames de urgéncia e rotina, como sao obtidos os resultados e tempo de realizagdo dos
mesmos.
Saber identificar nos exames de endoscopia e imagens sinais que indiquem: ulceras gastroduodenais, co-
lecistopatias litidsicas, pneumoperitoneo, obstrugdo intestinal, pneumonias, osteoarticulares e sinusopatias
agudas e cronicas.
Revisdo de técnicas ja vista e execugdo de novas técnicas com interpretacdo de exames:
Toracocentese
Pung¢do lombar
Analgesia pos-operatoria
Colonoscopia e Endoscopia digestiva alta
Drenagens e sondagens
Interpretacdo do hemograma e urina I
Pungdo articular
ECG (interpretacdo de alteragdes no tragado e realiza¢do do exame)
Monitoriza¢do hemodinamica e assisténcia ventilatoria
SAV (Uso dos desfibrilador)
Exames laboratoriais de urgéncia e de rotina
Intubagdo endotraqueal
Tamponamento nasal e SBV
Exames complementares de baixa complexidade para diagnostico diferencial
Conhecer a composicao e as técnicas de administragao da terapia de reposigdo oral
Identificar na pratica clinica os diferentes exantemas e estabelecer o diagndstico de tuberculose pulmonar
na infancia

AN N N N N

Imagem

1.

SR

Anatomia radiolégica , tomografia de coluna

Anatomia radiologica e CT de vias urinarias

Anatomia radioldgica e US do aparelho digestorio

Anatomia radioldgica em doengas pulmonares (pneumonias ¢ pneumoperitonio)
Anatomia radiolégica e US em doengas osteoarticulares:

Cintilografia (tire6ide)

Anatomia radioldgica e CT nas sinusopatias agudas e cronicas

Interpretacdo dos exames acima em discussdo de casos clinicos

75



5.Referéncias

Harrison'S. Principles of Internal Medicine. 14th Edition, 1998.

CeciL, RL. Textbook of Medicine. 20" Edition, 1996.

Shils, ME. et al. Modern Nutrition in Health and Disease. 9" Edition, 1999.

Oliveira, HP. Hematologia Clinica. 1988.

Bevilacqua, F.et al. Fisiopatologia Clinica. 1995.

Blacklow, R.S. ; Macbride. Sinais e Sintomas, Fisiopatologia Aplicada e Interpretacio Clinica. 6* Edi¢ao, 1986.
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1.

2 SERIE

CIS 089 — SAUDE DA MULHER, SEXUALIDADE HUMANA E PLANEJAMENTO
FAMILIAR

Carga horéaria: 165 horas
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2. Ementa

Problemas reprodutivos e irregularidade durante a gravidez e parto e problemas relacionados com a sexu-
alidade humana. Contracepg¢ao.

3. Objetivos

Objetivo Geral
- Capacitar o aluno a reconhecer o impacto de alteragdes ambientais, diretas ou indiretas, sobre a satide
humana, decorrentes da a¢do de agentes fisicos, quimicos, bioldgicos ou sociais do meio.

Objetivos Especificos:

- Identificar as possiveis formas de poluicdo do solo ¢ das dguas, decorrentes do uso inadequado de
praguicidas;

- Identificar os valores referenciais de chumbo no sangue humano;

- Identificar as fontes de emissao de poluentes atmosféricos;

- Adquirir nogdes basicas referentes a legislagdo da satide do trabalho;

- Reconhecer os principais agentes bioldgicos e quimicos responsaveis por alergias, correlacionando-
os com as fontes de contaminagdo do ar;

- Reconhecer as vias de introdug@o e os principais sintomas de intoxicagdes causadas por diferentes
classes de agrotoxicos;

- Identificar as medidas de prevengdo e controle do ambiente (domiciliar e de trabalho);

- Analisar criticamente a relacdo entre a necessidade da utilizagdo de agrotoxicos e os efeitos nocivos a
saude humana resultante do uso indiscriminado dos mesmos;

- Correlacionar as doengas com as condi¢cdes ambientais, principalmente, as doengas de veiculagdo hi-
drica;

- Correlacionar a degradag@o ambiental com a degradagao social;

- Identificar os agravos resultantes das contaminagdes bioldgicas do meio ambiente;

- Reconhecer a relagdo entre as alteragdes de qualidade do ar e suas conseqiiéncias sobre a saide hu-
mana, bem como conseqiiéncias sociais das altera¢des da qualidade do ar (ex.: absenteismo escolar);

- Identificar os efeitos toxicos do chumbo nos sistemas biolégicos.

4. Contetido

Neste mddulo se estuda Satide da Mulher: na adolescéncia envolvendo as doengas sexualmente transmis-
siveis e a AIDS — a gravidez na adolescéncia e suas conseqiiéncias. No ciclo gravido-puerperal a saide da
mulher ¢ estudada principalmente os aspectos éticos-legais de aborto espontaneo ou induzido. As causas
maternas organicas e genéticas mais freqiientes. As complicagdes infecciosas comuns no pdsparto ime-
diato, a inser¢do normal e anormal da placenta, além do reconhecimento da gravidez de risco. Na menac-
ne o estudo das vulvovaginites e as distopias dos 6rgdos genitais, preven¢do de cancer ¢ o padrdo mens-
trual. No climatério as intercorréncias proprias do periodo e a terapia de reposi¢do hormonal.

O planejamento familiar estuda principalmente quando aos métodos contraceptivos utilizados, a infertili-
dade e o conhecimento da politica de planejamento familiar.

A sexualidade humana ¢ estudada principalmente na determinagdo da identidade sexual e as disfungdes
mais freqiientemente encontradas.

5. Relag@o com outros modulos

Mobdulo CIS 063 — Concepgao e formagao do ser humano
Moédulo CIS 071 — Nascimento, crescimento ¢ desenvolvimento

6. Disciplinas
Essenciais

Ginecologia e obstetricia
Psiquiatria

Genética

Farmacologia

Saude coletiva

Bioética

Complementares

Histologia
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10.

11.

- Microbiologia
- Anatomia Patologica
- Parasitologia

Habilidades

Comunicagdo social/semiologia

- Abordagem na relagdo interpessoal na saude da mulher
- Exame fisico das mamas e ginecoldgico

Semiologia: Ambulatério

- Mamas

- Ginecologia

- Hospital/sala de parto

Assuntos discutidos em problemas

- A inconformagdo de Rafaela

- Os abortos de Odete

- Amenorréia

- Odesejo de Julio e Helena

- Os calores de Dona Augusta

- Eclampsia

- Osriscos da ruptura prematura das membranas
- O drama de Carla e Dalva

- Preocupacdo de Lucinha

Palestras

Afeccdes das Mamas e aspectos epidemiolégicos do cancer de mama no Brasil

Aspectos éticos e legais em Ginecologia e Obstetricia
DST

Politicas publicas na atengdo a satide da mulher.
Gravidez de alto risco

MESA REDONDA: Mtiltiplas abordagens em sexualidade humana
Aspectos clinicos e farmaco da utilizagao dos esteréides sexuais

Atividades Praticas
Histologia/Citologia/Patologia

Mamas
Utero
Ambulatério
Mamas
Ginecologia
Hospital/sala de parto

Referéncias Bibliograficas

Anatomia Patoldgica e Patologia Geral
Cotran, R. Kumar, V & Robbins, S.L.; Collins,T. — Patologia Estrutural e funcional. 5* ed. Guanabara - Ko-

ogan, Rio de Janeiro, RJ, 1996.

Anatomia

Gardner, E; Gray, DJ; O'Rahilly, R. Anatomia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.
Heidegger, Gw. Atlas de anatomia humana. 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.
Morre, K.L. Anatomia Orientada Para a Clinica. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993.
Sabotta. Atlas de anatomia humana. 20 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993

Cédigo de Etica Médica

Foi disponibilizado para cada aluno um exemplar.

Citopatologia

Koss, Lg. ; Gompel, C. Citologia ginecologica. 1° edi¢do brasileira. Ed. Manole, 1997.
Neto, J. B. L. Atlas Citologia e histologia do colo uterino Ed. Medsi, 2000.

Ginecologia e Obstetricia

Halbe, H W Tratado de Ginecologia. Roca. 1998. 2ed.

Montenegro, CAB.Rotinas em Obstetricia. Atheneu. 1990. 2%d.
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Neme B. Obstetricia basica. Sarvier, Sao Paulo, S.P., 1994
Novak, E. R. Novak : Tratado de Ginecologia. 12% ed. 1998.
Oxorn, H. Trabalho de parto.Roca 5% ed. Rio de Janeiro, RJ., 1989
Rezende, J.Obstetricia. Guanabara Koogan. 6% ed. 8 ed.
Speroff, L. Endocrinologia Ginecolégica Clinica e Infertilidade. 5" ed. Ed. Manole Ltda.
Volochko, A. Mortalidade de Mulheres, Mortalidade Materna. SUS-4/1998. 1992
Zugaib, M. Pré-Natal. Atheneu. 1994. 2%d.
Histologia
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Guanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,1996.
Junqueira, Lc; Cj. Histologia Basica 8" OU 9a. ed. Riode  Janeiro, Guanabara — Koogan, 1995.
Microbiologia
Jawetz, E; Melnick, J1 ; Adelberg, Ea . Microbiologia Médica, Ed.; Gauanabara — Koogan, . Sdo Paulo, SP.
Parasitologia
Neves, DP. Et. All. Parasitologia Humana. Ed. Atheneu 8" ed. 1991.
Rey, L. Parasitologia, Ed. Gauanabara — Koogan, 1991.
Embriologia
Moorre, KL.; Persaud, Tvn. Embriologia Clinica. 5% ed.; Gauanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,1994.
Carlson, Bm. Embriologia Humana E Biologia Do Desenvolvimento. ed.; Gauanabara — Koogan, . Rio de
Janeiro, RJ.,1996.
Genética
Tompson, MW; Innes, RR; Yllardi, H. Tompson e Tompson Genética Médica. 5% ed.; Guanabara — Koogan, .
Rio de Janeiro, RJ., 1993
Farmacologia
Hardman, J.G. & Limbird, L&. Goodman e Gilman. As bases Farmacologicas e Terapéutica. 9°. Ed. Mac
Graw-hill, Rio de Janeiro,1996.
Psicologia Clinica e Sexualidade Humana
Maldonado, MTP. Psicologia Da Gravidez. Vozes. 1985.
Tockus, RB. (ROSALIND BRONFMAN). Sexualidade Nos Dias De Hoje. Agora. 1986.
Politica sobre Planejamento Familiar No Brasil.
Assisténcia ao Planejamento Familiar. Assisténcia ao Planejamento Familiar. Servico de Assisténcia a Sau-
de da Mulher. 1996.3.ED.
Pinotti, J. A & Faundes, A. — A mulher e seu direito a satide: por uma politica de satide no Brasil. Sdo
Paulo. Ed. Manole, 1988.

Bibliografia Complementar
¢ Ginecologia e Obstetricia
Barros, P. Atlas de Operagdes Ginecologicas. Sarvier. 1997. 2. ed.
Burrow, GN. Compilacdes Clinicas Na Gravidez. ROCA. 1989.2.ED.
Calatroni, C J. Terapéutica Ginecolégica. Guanabara. 1954.
Cunnigham, E.J. et all. William’s Obstetrics. 20 th ed. Appleton & Lange, 1997.
Delascio, D. Obstetricia Normal Briquet. Sarvier. 1981.
Delascio, D. Obstetricia Normal Briquet. Sarvier. 1994.3.ed. Ver. E ampl.
Greenhill, J.P.Obstetricia. Interamericana. 1976.
Sheehy, G.Menopausa. Rocco. 1995.
Souza, R C. Gravidez na Adolescéncia. S.N. 1996.
Trien, S F. Menopausa. Rosa dos Ventos. 1991. 2% ed.
Farmacologia
Rang; DALE & RITTER. Farmacologia. 3°. Ed. ed.; Guanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,,1996.
Psicologia Clinica e Sexualidade Humana
EconomideS, A. Parto Sem Dor. Artenova. 1977.
Fucs, G B. Por Que O Sexo E Bom. Rosa Dos Tempos. 1993.3.Ed.2
Golenson, R M. Dicionario De Sexo. Atica. 1989.
GregerseN, E. Praticas Sexuais. Roca. 1983.
J(Joan) MULHER SENSUAL. Record.1995.10.Ed.
Kusnetzoff, Juan C. Homem Sexualmente Feliz. Nova Fronteira. 1987.
M. HOMEM SENSUAL. Record.1995.9 Ed.
MC Cary, James L. Mitos E Crendices Sexuais. Manole. 1978.
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1.

O’Connor, D Como Fazer Amor Com A Mesma Pessoa Por Toda A Vida E Continuar. re-
cord.199.11.ED.

Reich, W. Revolug¢éao Sexual. Guanabara. 1998.8.ED.

Stopes, M C. Radiante Maternidade. Limitada. 1929.

Politica De Planejamento Familiar No Brasil.

Assisténcia integral a Satide da Mulher: Material Institucional: 3* ed. 1989 (mod. I e II).

Billings, J J. Nove Método Para O Controle Da Natalidade. paulinas. 1976.

Carvalho, G M D. Guia Pratico Para Evitar A Gravidez. EPU. 1987.

ESENCIAL DE LA TECNOLOGIA ANTICONCEPTIVA. Esencial De La Tecnologia Anticonceptiva.
Programa De Informacion En Poblacién. 1999.

Kloetzel, K. Que é Contracep¢ao. Brasiliense. 1987.2.ED.

Secretaria Nacional De Programas Especiais De Saude. Divisdo Nacional E Satide Materna Infantil. Programa
De Assisténcia Integral a Satide Da Mulher. Manual Do Coordenador De Grupos De Planejamento Familiar —
Brasilia, 1998.

Rozembaum, H Que Fazer Diante De Um Pedido De Contracep¢io. Organizagdo Andrei Ed. 1981.
SAUDE REPRODUTIVA MATERNA PERINATAL. Satide Reprodutiva Materna Perinatal. Clap. 1996.
Silva, M V F D Laqueadura Tubarea Em Mulheres De Um Municipio Do Sul Da Bahia. UESC. 1998.
Tyrrell, M A R. Programas Nacionais De Satide Materno-Infantil. S.N. C1995.

CIS 090 — DISTURBIOS SENSORIAIS, MOTORES E DA CONSCIENCIA

Carga horaria: 135 horas
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Ementa
- Causas, aspectos clinicos, evolu¢ao e terapia das desordens que se manifestam através de diminui¢ao ou
perda de fungdes. Reabilitagdo.

Objetivo

- O aluno devera saber diagnosticar as principais causas de coma, tontura e vertigens, bem como, das de-
mais desordens neurologicas que comprometem as fungdes organicas. Devera conhecer as condutas mais
freqiientemente empregadas para a reabilitagdo do paciente e sua integragdo com o meio.

Contetdo
- Este modulo proporciona a estudar as causas, os aspectos clinicos, a evolugdo ¢ o tratamento das desor-
dens que se manifestam através de diminui¢ao ou perda de fungdes.

Relagdo com outros médulos

- Moddulo CIS 064 — Metabolismo

- Maoddulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

- Moddulo CIS 067 — Mecanismos de Agressao e Defesa
- Mbodulo CIS 072 — Percepgao, Consciéncia e Emogao
- Moddulo CIS 073 — Processos de Envelhecimento

- Moddulo CIS 080 — Dor

- Modulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgio

- Maoddulo CIS 083 — Problemas Mentais e do Comportamento
- Moddulo CIS 089 — Locomogao e Apreensao

- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Farmacologia

- Fisiologia

- Moléstias Infecciosas
- Neuroanatomia

- Neurocirurgia

- Neurologia

- Otorrinolaringologia

Complementares

- Medicina Legal e Deontologia
- Ortopedia

- Pediatria

- Psicologia Médica

- Psiquiatria

Habilidades
- Anamnese e exame fisico neurologico
- Imagens em doengas do SNC
- Semiologia da vertigem
- Fundo de olho
EEG
- Eletroneuromiografia

Assuntos discutidos em problemas

- A limitag8o visual do diabético

- Tontura, vertigem, hipoacusia

- Transtornos mentais decorrentes de lesdes cerebrais
- Epilepsia — estado de mal epilético

- Deméncia

- Morte encefalica

- AVC do tronco cerebral
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10.

- Distarbio do Humor no acidente vascular cerebral
- Miastenia gravis

Palestras

- Semiologia neurologica

- Manifestagdes retinianas das doengas sistémicas
- Neurolépticos

- Disacusias

- Anticonvulsivantes

- Acidente Vascular Cerebral - AVC

- Comas

Atividades Praticas
- Patologia: Processos inflamatorios e lesdoes degenerativas do SNC
- Patologia: Anotomia e patologia hemorragica do SNC

11. Referéncias Bibliograficas

1.

CIS 091 - DISPNEIA, DOR TORACICA E EDEMAS

Carga horaria: 165 horas

&3



Ementa

- Desordens respiratorias, cardiovasculares, renais e fatores contribuintes de seu desenvolvimento. Fisiopa-
tologia e exame fisico das caracteristicas basicas dos quadros clinicos. Epidemiologia das principais pato-
logias envolvidas. Tratamento e reabilitagdo

Objetivo

- Identificar as caracteristicas clinicas relacionadas a dispnéia, dor toracica e edema e os 6rgdos envolvidos.
Fazer o diagnostico diferencial destes sintomas através da historia clinica, exame fisico e demais exames
complementares. Relacionar os fatores intrinsecos e ambientais que influenciam o desenvolvimento das
doengas relacionadas. Identificar os principais fatores psicologicos e sociais relacionados a dispnéia, dor
toracica e edema.

Contetudo
- O conteudo deste mdédulo prepara o aluno para identificar os mecanismos fisiopatologicos. o diagnostico
diferencial e o tratamento das principais doengas que causam dispnéia, dor toracica e edema.

Relagdo com outros médulos

- Mbodulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

- Modulo CIS 067 — Mecanismos de Agressao e Defesa

- Moddulo CIS 077 — Doengas Resultantes da Agressdo ao Meio Ambiente
- Modulo CIS 080 — Dor

- Modulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgao

- Modulo CIS 086 — Fadiga, perda de Peso ¢ Anemias

- Modulo CIS 090 — Distarbios Nutricionais e Metabdlicos

- Modulo CIS 096 — Emergéncias

Disciplinas

Essenciais

- Anatomia

- Anatomia Patologica

- Cardiologia e Cirurgia Cardiaca
- Farmacologia

- Fisiologia

- Nefrologia

- Pneumologia e Cirurgia Toracica
- Radiologia

- Semiologia

Complementares

- Endocrinologia

- Gastroenterologia
- Hematologia

- Histologia

- Urologia

Habilidades

- Desafio 1: Farmacologia dos antihipertensivos

- Desafio: 02: Farmacologia dos diuréticos (2004)

- Interpretagdo dos principais exames complementares em nefrologia
- Intubagao

- Desafio 03: Farmacologia das drogas usadas na asma bronquica

Assuntos discutidos em problemas
- Doenca silenciosa

- Por que estou inchando?

- Da cor da coca-cola

- Acho que ndo ;e nada.. é idade

- Falta de ar..Qual sera sua origem
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- Reumatismo no sangue
- Dose dupla

- Como doi para respirar
- Febril e prostrado

- Catastrofe vascular

9. Palestras
- Medicina Baseada em Evidéncia
- Arritmias Cardiacas
- Tosse Cronica
- Glomerulopatias
- Tratamento das Sindromes Isquémicas Aguda
- Distarbios do equilibrio 4cido-basico e hidroeletrolitico
- Fisiopatologia da HAS

10. Atividades Praticas
Caso clinico 1: Nao consigo ficar em pé, vou cair , estd tudo girando
Caso clinico 2.  Nem tudo que chia é asma
Caso clinico 3-.Nao consigo subir ladeiras
Caso clinico 4-.Dor precordial
Caso clinico 5-.Falta de ar
Eletrocardiografia patologica
Pratica 01- Arritmias
Pratica 02- - Doenga isquémica miocéardica
Pratica0 3- Sobrecargas e bloqueios
Patologia
Pratica 04— Pulmao e pleura
Pratica 05 — Rins
Pratica 06 - Coracao
Radiologia Toracica
Pratica 07- Nodulos e massas
Pratica 08: Padrao intersticial e opacidades alveolares
Pratica 09- Doengas pleurais
Pratica 10 Miscelanea

11. Referéncias

. Nefrologia

Cecil. Tratado de medicina interna. 19a edicao.

Harrison. Medicina interna, 13a. ed.

Brenner, BM. The kidney. Philadelphia: W.B. Saunders.

Brun & Olsen. Atlas of renal biopsy. Philadelphia: W.B. Saunders.

Burton, DR. Fluids and Electrolytes. New York: McGraw-Hill.

Burton, DR. Pathophysiology of renal disease. New York: McGraw-Hill.

Heinz, V. Renal function. Boston: Little Brown & Company, 1983.

Kaplan, NM. Clinical hypertension. Baltimore: Williams & Wilkins.

Maxwell, MH. Clinica das alteracdes hidroeletroliticas. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan.

Preston, R. Acid-base, fluids, and electrolytes. Miami: MedMaster, Inc., 1997.

Riella, MC. Principios de nefrologia e distiirbios hidroeletroliticos. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan.

Sutton, GC.; Chatterjee, K. Hipertensao. Um texto ilustrado. Vivali Editora. Current Medical Literature. 1998.

Cardiologia

Abrams, J. Diagnéstico Fisico em Cardiologia. Rio de Janeiro: Revinter, 1989.

Batlouni, M.; Ramires, JAF. Farmacologia e terapéutica cardiovascular. Sio Paulo: Atheneu, 1999.

Braunwald, E. Heart disease — a textbook of cardiovascular medicine. Philadelphia: W.B.Saunders Company, 1997.

III CONSENSO BRASILEIRO DE HIPERTENSAO ARTERIAL — CBHA. Campos do Jorddo, SP — 12 a 15 de Feve-
reiro de 1998.

CONSENSO BRASILEIRO SOBRE CARDIOPATIA E GRAVIDEZ. Arq. Bras. Cardiol. Volume 72 (suplemento III),
1999.
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II DIRETRIZES DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA PARA O DIAGNOSTICO E TRATAMEN-
TO DA INSUFICIENCIA CARDIACA. Arq. Bras. de Cardiol. Volume 72 (suplementol, 1999.

I DIRETRIZ DA SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA PARA TRANSPLANTE CARDIACO. Arq.Bras.
Cardiol. Volume 73, (Suplemento V), 1999.

II DIRETRIZES SOBRE TRATAMENTO DO INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO. Arq. Bras. Cardiol. Volume
74, Suplemento II, 2000.

SUPORTE AVANCADO DE VIDA EM CARDIOLOGIA. American Heart Association. Dallas: USA. 1997.

Timerman, A. Cesar, LAM. Manual de cardiologia. SOCESP. Sio Paulo: Atheneu, 2000.

Tranchesi, J., Moffa, P. Eletrocardiograma. Sao Paulo, Roca: 2001.

Pneumologia

Bethlem, N. Pneumologia. Rio de Janeiro: Livraria Atheneu.

CONSENSO DE CONDUTAS NA DPOC. Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, 1999.
CONSENSO DE CONDUTAS NAS PNEUMONIAS. Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, 1998.
Felson, B. Radiologia no Térax. 2a Ed., Revinter, 1995.

Fischman, AP. Diagnéstico das Doengas Pulmonares.

Murray, JF.; Nadel, J. Textbook of Respiratory Medicine. 2a. ed. Saunders Co.

Pearson, FG. Thoracic Surgery. Churchill, Livingstone, 1995.

PNEUMOLOGIA - ATUALIZACAO E RECICLAGEM, Volume 3; Varios Autores; Editora Ateneu, 1999.
Silva, LCC. Compéndio de Pneumologia. Fundo Editorial BYK-Procienx.

Silva, LCC. Condutas em Pneumologia. 1a. Ed., Revinter, Volumes 1 ¢ 2, 2000.

Silva, LCC..; Hetzel, H.L. Asma Brénquica — Manejo Clinico. Porto Alegre: Artmed, 1991.

Tarantino, AB. Doencas Pulmonares. 4a. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

Cuman at al. Robbins Patologia Estrutural Funcional. 5 ed. Guanabara Koogan, 1996.

CIS 092 - DESORDENS NUTRICIONAIS E METABOLICAS

1. Carga horaria: 90 horas

2. Ementa
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- Distarbios nutricionais primarios e secundarios. Suporte nutricional. Doengas metabdlicas: epidemiolo-
gia, quadro clinico tratamento medicamentoso e dietético. Obesidade e desnutri¢do: epidemiologia e rea-
bilitacdo.

Objetivo

- Identificar os principais distirbios nutricionais e metabolicos: sua epidemiologia, quadro clinico, trata-
mento medicamentoso e dietético. Conhecer os fatores bio-psicossociais relacionados a obesidade ¢ a
desnutrigdo.

Contetudo
- O contetido do modulo visa prepara o aluno a identificar os principais disturbios nutricionais e metaboli-
cos e nocdes basicas de suporte nutricional.

Relagdo com outros médulos

- Moddulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

- Mobdulo CIS 071 — Nascimento, Crescimento ¢ Desenvolvimento

- Mobdulo CIS 081 — Dor Abdominal, Diarréia, Vomitos e ictericia

- Modulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgao

- Modulo CIS 086 — Fadiga, Perda de Peso e Anemias

- Moddulo CIS 091 — Dispnéia, Dor Toracica e Edema

- Moddulo CIS 094 — Manifestagdes Externas das Doengas e latrogenias

Disciplinas

Essenciais

- Bioquimica

- Endocrinologia

- Farmacologia

- Fisiologia

- Gastroenterologia
- Genética

- Pediatria

- Semiologia

Complementares

- Anatomia Patologica
- Dermatologia

- Nefrologia

- Parasitologia

- Patologia Geral

- Psiquiatria

Habilidades

- Avaliagdo neurovascular do paciente diabético

- US de tiredide e pancreas

- Avaliacdo endocrina metabdlica e nutricional da crianga

- Curva de tolerancia da glicose

- Exames complementares para diagnostico de erros inatos do metabolismo

- Anamnese e exame fisico do paciente com desordens nutricionais e metabdlicas

Assuntos discutidos em problemas

- Doenga carencial comum

- Antes tarde do que nunca

- Sera tdo freqiiente quanto em minha familia?
- Mantendo o equilibrio

- A preocupacao do senhor Anténio

- Furacdo Meire

Palestras
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10.

- Hipovitaminose

- Pé diabético

- Avangos no tratamento de obesidade
- Diabetes e aterosclerose

Atividades Praticas
- Caso clinico diabete

- Caso clinico:desnutri¢ao adulta e pediatrica (indo ao ambulatério).
- Caso clinico hipertireoidismo

CIS 093 - ATUALIZACAO IV

1. Carga horaria: 75 horas
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2. Ementa
- Atualizag@o dos conhecimentos da area médica, com temas a serem definidos de acordo com a escolha do
aluno.

3. Objetivo Geral

Garantir a maxima flexibilidade curricular. Desenvolver nos participantes espirito critico, criativo e inte-
resse por investigagdes cientificas. Proporcionar ao aluno da graduagio habilidade para o acesso a infor-
magcao, veiculada no formato impresso e eletronico. Instruir os alunos na elaboragdo e apresentagdo de
trabalhos académicos de acordo com as técnicas e normas de redacdo cientifica (especificamente normas
da ABNT e estilo Vancouver). Abordar questdes basicas de publica¢ao de resultados de pesquisa em re-
vistas especializadas. Proporcionar ao aluno de graduagao habilidade para o acesso a informagao impressa
e eletronica: -para reconhecer o valor da informacdo segundo sua tipologia e suporte; -para utilizagdo das
fontes especializadas; -para saber procurar as informagdes que definam, completam e estabelegam as
fronteiras de seu trabalho; -para o acesso as redes eletronicas; -para obtencdo de copias de artigos com-
pletos e de outras informagdes; -para elaborar trabalhos académicos de acordo com técnicas e normas de
redagdo cientifica; -para instruir os alunos sobre questdes basicas de publicagdo de resultados de pesquisa
em revista especializadas

4. Objetivos Especificos
.1)Valorizar a area de maior interesse pessoal do estudante. Dotar os participantes de instrumentos tedri-
cos que lhes possibilitem a leitura e o entendimento de trabalhos de pesquisa lavrados em linguagem aca-
démicos.
2) Dotar os participantes de instrumentos tedrico-praticos para que possam, com razoavel desenvoltura,
planejar ou realizar investigagdes ligadas ao seu campo de interesse.
3) Dotar os participantes de linguagem suficiente para a comunicagdo de suas necessidades e de suas rea-
lizagdes no campo da investigagdo cientifica.
4) Criar condigdes para que métodos qualiquantitativos possam agregar-se ao conjunto das demais disci-
plinas do curso como natural complementag¢do metodologica.

5. Contetdo
- Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado em Centros de Saude, Hospitais, e/ou outros

4. Relagdo com outros médulos
- Relag@o com o conhecimento adquirido durante o ano.

5. Habilidades
- Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado.

6. Atividades Praticas
- Vivéncias do conhecimento adquirido

7. Propostas para a eletiva desta 2° série sdo as seguintes:

» As vivéncias eletivas podem ser: cursos, estagios ou atividades de pesquisa na UESC.

» Para se constituirem em propostas aceitas como eletiva, a atividade deve conter: programa
circunstanciado, coordenador responsavel, orientador para atividades praticas e proposta de
avaliagdo.

»  As cargas horarias de atividades eletivas sdo de 75 horas no total, desenvolvidas de 2°* a 6
feira. A distribui¢do de carga horaria podera ser, nas seguintes atividades: teoricas, laborato-
riais, estudo individual ou em grupos, atividades praticas e outras.

» O aluno devera realizar avaliagdo oral/pratica e apresentar relatorio circunstanciado das ati-
vidades ao final 4 Comissao de Avaliagao, devidamente aprovado pelo orientador e pelo do-
cente responsavel.

» A aprovagdo do aluno sera dada pela média aritmética das notas do coordenador da eletiva,
assistido pelo (s) orientador (es).

»  As eletivas podem ser desenvolvidas em disciplinas do curso médico, isoladas ou combina-
das, em disciplinas de outro curso da UESC ou mesmo em outra institui¢do, desde que pre-
viamente aprovados pelo Colegiado do Curso.
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1.

8. Referéncias Bibliograficas
A bibliografia sera em acordo com a area de escolha do aluno.

CIS 094 - MANIFESTACOES EXTERNAS DAS DOENCAS E IATROGENIAS

Carga horaria: 135 horas
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Ementa

- Doengas dermatoldgicas mais comuns, epidemiologia, diagndstico e tratamento. Manifestagdes dermato-
logicas de doengas internas. Doengas iatrogénicas com manifestagdes dermatologicas. Epidemiologia do
consumo de medicamentos e auto-educacdo. Infec¢do hospitalar.

Objetivo
- Identificar as principais doengas dermatologicas: sua epidemiologia, quadro clinico, diagnostico e trata-
mento. Conhecer as doengas sistémicas e iatrogénicas como manifestacdes dermatologicas.

Contetudo
- O conteudo do modulo visa preparar o aluno para conhecer as principais doengas dermatologicas, sua
epidemiologia, diagndstico e tratamento.

Relagdo com outros médulos

- Mbodulo CIS 064 — Metabolismo

- Modulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

- Modulo CIS 067 — Agressao e Defesa

- Modulo CIS 073 — Processo de Envelhecimento

- Moddulo CIS 077 — Doengas Resultantes da Agressdo ao Meio Ambiente
- Modulo CIS 080 — Dor

- Modulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgio

- Modulo CIS 092 — Desordens Nutricionais ¢ Metabolicas

Disciplinas
Essenciais

- Bioquimica

- Endocrinologia
- Farmacologia

- Fisiologia

- Dermatologia

- Genética

- Pediatria

- Semiologia

Complementares

- Anatomia Patologica
- Saude Coletiva

- Moléstias Infecciosas

Habilidades
- Ambulatoério de dermatologia
- Anamnese e exame fisico direcionado a dermatologia
- Exames diagnoésticos
- Biopsias tumorais de pele
Testes imunologicos (alergias)
Testes de diagnostico de dermatomicoses

Assuntos discutidos em problemas

- As vezes o tratamento sai caro

- Opédo atleta ¢ diferente?
Parece caspa, mas ndo ¢é.

- Coca ou nao coga?

- Coisas da idade

- Seré que pinga mancha a pele

- Faca de dois gumes

- Uma ferida que ndo doi

Palestras
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- Semiologia cutinea

- Dermatoses infecciosas

- Estética aplicada a dermatologia
- Leishmaniose e Hanseniase

10. Atividades Praticas
- Sifilis (casos clinicos)
- Casos clinicos: diagnoéstico diferencial
- Alopecias
- latrogenial
- latrogenia Il

11. Referéncias Bibliograficas

Cecil, R.L. Tratado de Medicina Interna. 20 ed., Rio de janeiro, Guanabara Koogan, 1996.

Victor Coronho. Tratado de Endocrinologia e Cirurgia Endocrinélogica.. Ed. Guanabara Koogan Rio de
Janeiro 2001 1* Ed.

Clinicas pediatricas da America do Norte : simposio sobre Dermatologia Pediatrica / James E. Rasmussen e reda-
tor convidado ; tradugdo de Raymundo Martagao Gesteira.Interamericana, Rio de Janeiro, 1983

Sampaio,S.A.P; Evandro A. Rivitti. Dermatologia 2% Edicdo, Sao Paulo, Artes Médicas, 2001.

Didgenes MJN.ctal. Atlas de Dermatopatologia Tropical Fortaleza : Inova, 1997.

Machado-P, J. Doencas Infecciosas com Manifestacoes Dermatologicas. Rio de Janeiro : : Medsi, , c1994

Lefebvre, J; colaboragdo Jean-Louis Wemeau, Didier Dewailly ; tradugdo Benjamin Maierovitch. O essencial em
endocrinologia. Sdo Paulo : Andrei, 1991.

Wajchenberg, BL. Tratado de endocrinologia clinica. Sdo Paulo : : Roca, , 1992.

Diogenes, MIN [et al.]. Atlas de dermatopatologia tropical / Fortaleza : Inova , 1997.(04 exemplares).

Gartner, L H, James LP. Atlas colorido de histologia.Tradugao Leila Francisco de Souza, Maria das Gragas Fer-
nandes Sales. Rio de Janeiro : Guanabara Koogan , ¢2002.(03 exemplares).

Junqueira, L. C.;Carneiro, J. Histologia basica. Rio de Janeiro :Guanabara Koogan, , C1999.(30 exemplares).

Internet:

L.http://www.sbd.org.br/sociedade/anais/edicoes.asp

2.http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_issues&pid=0365-0596&Ing=pt&nrm=isso

3.0vid: Archives of dermatology.

4.0vid: American Journal of Dermatopathology.

5. http://matrix.ucdavis.edu/

6.http://www.vh.org/adult/provider/dermatology/PietteDermatology/BasicDermatology.htm

CIS 095 - EMERGENCIAS

1. Carga horaria: 135 horas

2. Ementa
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- Situacdes e patologias que constituem riscos agudos a integridade fisica e/ou mental dos individuos e que
requerem imediata interven¢do médica. Epidemiologia de acidentes e envenenamentos por animais pego-
nhentos (toxinologia).

Objetivo

- Conhecer e conduzir os principais tipos de intoxica¢des exogenas. Conhecer e conduzir os principais en-
venenamentos por animais pegonhentos. Conhecer e conduzir os principais tipos de acidentes. Conhecer e
conduzir as principais doengas que podem causas morte subita.

Contetudo
- O contetdo do modulo visa preparar o aluno a conduzir situagdes e patologias que constituem riscos a in-
tegridade fisica e/ou mental dos individuos e que requerem intervengdo imediata.

Relagdo com outros médulos

- Modulo CIS 065 — Fungdes Biologicas

- Modulo CIS 067 — Mecanismos de Agressao e Defesa

- Moddulo CIS 080 — Dor

- Mobdulo CIS 081 — Dor Abdominal, Diarréia, Vomitos e Ictericia
- Modulo CIS 082 — Febre, Inflamagao e Infecgao

- Modulo CIS 085 — Perda de Sangue

- Moddulo CIS 091 — Dispnéia, Dor Toracica e Edema

Disciplinas

Essenciais

- Angiologia e Cirurgia Vascular
- Cardiologia e Cirurgia Cardiaca
- Cirurgia do Aparelho Digestivo
- Gastroenterologia

- Hematologia

- Neurocirurgia

- Neurologia

- Ortopedia e Traumatologia

- Pneumologia e Cirurgia Toracica
- Pronto Socorro

- Unidade de Terapia Intensiva

Complementares

- Anestesia

- Endocrinologia

- Farmacologia

- Ginecologia e Obstetricia
- Nefrologia

- Oftalmologia

- Otorrinolaringologia

- Pediatria

- Radiologia

Habilidades
- Exercicio ético da medicina
Discutir a responsabilidade civil do estudante de medicina

- Seminéario

1. Monitorizagdo respiratoria

2. Monitorizagdo hemodindmica

3. Monitorizagdo neurologica

RX, US e CT em emergéncia

Assuntos discutidos em problemas
Sera que ¢é grave?
Regra dos nove
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Vida amarga

Menina veneno

A dor de uma espera
Vai um bicarbonato ai?
Uma situagdo delicada
Agua pelo pescogo
Batedeira no peito

Que sufoco

Pulsa, mas mata

ATLS puro!

9. Palestras
- Epidemiologia das causas externas e do trauma
- Atendimento as emergéncias — SAMU
Atendimento inicial ao paciente com traumatismo multisistémico
- Tromboliticos e anticoagulantes
- Suporte avancado de vida em cardiologia
- Diagnostico, tratamento e complicagdes precoces das fraturas e luxagdes

10. Atividades Praticas
- Urgeéncias e emergéncias em PS ¢ UTI
- Urgeéncias e emergéncias em Centro cirirgico
Atividades em emergéncia — acesso venoso central subclavio e jugular interna e externa
- Acesso cirargico a via aérea-cricoticotomia e traqueotomia

11. Referéncias Bibliograficas

Suporte Avancado de Vida no Trauma — para Médicos ATLS
Colégio Brasileiro de Cirurgides
Manual do Curso para Alunos - 6* Ed. 1997.
Suporte Avancado de Vida em Cardiologia — ACLS
Sociedade Brasileira de Cardiologia
Manual do Curso para Alunos — 1997.
Riella, MC. Principios de Nefrologia e Disturbios Hidroeletroliticos. 3° Ed. 1996
Cecil, RL. Textbook of Medicine. 20* Ed. 1996.
Harrison’s Principles of Internal Medicine. 14® Ed. 1998
Goodman, LS. As Bases Farmacologicas da Terapéutica
Aplicada e Interpretagdo Clinica. 6 Ed. 1996.
Knobel, E. Condutas no Paciente Grave. 2* Ed. 1999.
Andrade FA.; Campolina, D. Dias, MB. Toxicologia na Pratica Clinica. 2001.
Oga S. Fundamentos de toxicologia. 1996.
Schvartsman, S. Intoxicacdes Agudas. 4* Ed. 1991.
Larini, L. Toxicologia. 2* Ed. 1993.
BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia Sanitaria.

Manual de Vigilincia da Satide de Populacées Expostas a

Agrotoxicos. 1997.

Ellnhorn, MJ. Medical Toxicology: diagnosis and treatment of human poisoning. 2° Ed. 1997.
AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual Diagnéstico e

Estatistico de Transtornos Mentais. 4° Ed. 1995.

Kaplan, H. ; Sadock, B. Compéndio de Psiquiatria. Ciéncias do

Comportamento e Psiquiatria Clinica. 7* Ed. 1997
ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Classificaciio de Transtorno

Mental e de Comportamento. 10* Ed. 1993.

SITES SUGERIDOS
http://planeta.terra.com.br/saude/sbpt/Jornal/2000/liconsvent.html
http://www.sbpt.org.br
http://planeta.terra.com.br/saude/sbpt/index2.htm

http://trauma.com
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1.

2.

CIS 096 — PRATICAS DE INTEGRACAO ENSINO, SERVICO E COMUNIDADES IV

Carga horaria: 135 horas

Ementa
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No quarto ano a intera¢ao ensino-servigos-comunidade podera vir a ser desenvolvida, em servigos de sa-
ude de primeiro, segundo e terceiro nivel. Continuardo sendo desenvolvidos através de grupos de estudo,
trabalho de preferéncia multiprofissionais.

3. Objetivo Geral

O PIESC 1V - Praticas de Integragdo Ensino-Servigo-Comunidade IV - pretende colocar o aluno em contato
com atividades de atengao basica a saude, desenvolvendo agdes e praticas de promogao da satide, prevengdo
de agravos, diagnostico, tratamento, cura e reabilitagdo; interagindo com a Equipe de Saude da Familia, co-
munidade, familias e individuos.

4. Objetivos Especificos

O aluno devera:

Construir o conhecimento cientifico de forma contextualizada com as necessidades e os problemas de sa-
ude da populagio;

Exercitar habilidades que lhe possibilite trabalhar em grupo, em comunidade e em equipe multiprofissio-
nal;

Aprofundar e exercitar seus conhecimentos e reflexdo sobre os principais problemas de satude das pesso-
as e de uma determinada comunidade;

Comportar-se eticamente no seu relacionamento com as pessoas da comunidade, familias, pacientes,
equipe de saude, colegas de grupo e instrutores;

Consolidar atitudes criticas e criativas com relagao a atuagao profissional na area de saude;
Comprometer-se com a comunidade, as familias e os pacientes, ao longo do desenvolvimento do moédulo,
para que alcance maior autonomia com relacdo a tomada de decisdes sobre seus problemas;
Desenvolver/consolidar habilidades e competéncias gerais e especificas do médico na atengdo basica;
Integrar-se a USF e as agdes e praticas de saude nela desenvolvidas;

Consolidar seus conhecimentos sobre organizacao e gerenciamento de servicos e sistemas de saude;
Compreender, fazer parte e modificar processos de trabalho desenvolvidos na USF;

Atuar buscando a integralidade na agdo em satde;

Preencher os documentos de alimentagao dos Sistemas de Informag@o em Saude de competéncia do pro-
fissional médico;

Utilizar as informagdes e indicadores em saude para sua pratica na Unidade.

5. Contetidos Minimos

Atengao basica a saide da mulher: competéncias e atribui¢des do médico e do profissional em PSF;
Atengao basica a saude da crianga: competéncias e atribui¢des do médico e do profissional em PSF;
Atengao basica a saide do adulto: competéncias e atribui¢des do médico e do profissional em PSF;

Integralidade na agdo de saude.

6. Cronograma Geral

Periodo Grupo 1 Grupo 2 Grupo 3 Grupo 4
Instru- | Prof. Prof Prof. Prof.

tor fixo

03.03a |Saudedo |Prof Saude do | Prof Saude da | Prof. Saude da | Prof
16.06 Adulto Adulto Mulher Crianga

07.07a |Saudeda |Prof. Saude da | Prof. Saude da | Prof Saude do | Prof
24.11 Mulher Mulher Crianga Adulto

7. Referéncias Bibliograficas

e Citopatologia
Koss, Lg. ; Gompel, C. Citologia ginecologica. 1° edi¢do brasileira. Ed. Manole, 1997.

Neto, J. B. L. Atlas Citologia e histologia do colo uterino Ed. Medsi, 2000.
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¢ Ginecologia e Obstetricia
Halbe, H W Tratado de Ginecologia. Roca. 1998. 2ed.
Montenegro, CAB.Rotinas em Obstetricia. Atheneu. 1990. 2%d.
Neme B. Obstetricia basica. Sarvier, Sao Paulo, S.P., 1994
Novak, E. R. Novak : Tratado de Ginecologia. 12% ed. 1998.
Oxorn, H. Trabalho de parto.Roca 5% ed. Rio de Janeiro, RJ., 1989
Rezende, J.Obstetricia. Guanabara Koogan. 6% ed. 8 ed.
Speroff, L. Endocrinologia Ginecoldégica Clinica e Infertilidade. 5? ed. Ed. Manole Ltda.
Volochko, A. Mortalidade de Mulheres, Mortalidade Materna. SUS-4/1998. 1992
Zugaib, M. Pré-Natal. Atheneu. 1994. 2%d.
e Histologia
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Guanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,1996.
*Junqueira, Lc; Cj. Histologia Bdsica 8" OU 9a. ed. Rio de  Janeiro, Guanabara — Koogan, 1995.
e  Microbiologia
Jawetz, E; Melnick, J1 ; Adelberg, Ea . Microbiologia Médica, Ed.; Gauanabara — Koogan, . Sdo Paulo, SP.
e Parasitologia
Neves, DP. Et. All. Parasitologia Humana. Ed. Atheneu 8" ed. 1991.
Rey, L. Parasitologia, Ed. Gauanabara — Koogan, 1991.
e Embriologia
Moorre, KL.; Persaud, Tvn. Embriologia Clinica. 5% ed.; Gauanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,1994.
Carlson, Bm. Embriologia Humana E Biologia Do Desenvolvimento. ed.; Gauanabara — Koogan, . Rio de Janei-
ro, RJ.,1996.
Harrison'S. Principles of Internal Medicine. 14th Edition, 1998.
CeciL, RL. Textbook of Medicine. 20" Edition, 1996.
Shils, ME. et al. Modern Nutrition in Health and Disease. 9" Edition, 1999.
Oliveira, HP. Hematologia Clinica. 1988.
Bevilacqua, F.et al. Fisiopatologia Clinica. 1995.
Blacklow, R.S. ; Macbride. Sinais e Sintomas, Fisiopatologia Aplicada e Interpretacdo Clinica. 6* Edicdo,
1986.

CIS097- HABILIDADES IV

1.Carga horaria: 135 horas

2.Ementa
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Estudo de habilidades clinicas: realizagdo de historia clinica e exame fisico, de procedimentos médicos,

de exames laboratoriais, das técnicas de comunicagdo social, acesso aos meios contemporaneos de informagao

médica e capacitag@o para a leitura critica.

3.0bjeti

vos
Objetivo GeralL
Interac@o entre teoria e pratica visando a potencializagdo e o sinergismo na aquisi¢do do conhecimento e
das habilidades. entre os diferentes componentes do curriculo.

Objetivos Especificos

Desenvolver através treinamento a atitude médica ou seja a postura individual do médico no exercicio de
sua profissdo, que depende de sua formagao ética, humanista e psicologica. A pratica de um treinamento
no qual ¢ dada grande énfase a tais aspectos ¢ um elemento facilitador de um adequado relacionamento
médico-paciente.

Desenvolver através treinamento com pacientes as habilidades clinicas que referem-se a experiéncias vi-
vidas na pratica médica para dominar as técnicas semioldgicas, os procedimentos médicos e exames labo-
ratoriais necessarios para uma ateng@o primaria, secundaria e terciaria definidos no curriculo.
Desenvolver através treinamento com pacientes a comunicagao social refere-se ao dominio das técnicas
necessarias para entender e informar os pacientes, familiares e comunidade em relagdo a aten¢do integral
a saude e para o exercicio adequado em equipe multiprofissional.

Os treinamentos para o acesso a informagdo médica e técnicas de leitura critica sdo instrumentos indis-
pensaveis para o médico frente a sobrecarga de informagoes ¢ da transitoriedade de conhecimentos teori-
cos e técnicos atuais.

4.Contetdo

semiologia/comunicagdo/imagem/procedimentos
»  Saber realizar uma anamnese e um exame fisico geral.
o Abordagem na relagdo interpessoal na satide da mulher.

Exame fisico das mamas e ginecologico.
Anamnese e exame fisico neurologico.
Semiologia da vertigem.
Anamnese e exame fisico direcionados ao sistema cardiovascular, respiratdrio e renal.
Anamnese e exame fisico do paciente com desordens nutricionais e metabolicas.
Avaliagao neurovascular do paciente diabético.
Avaliagao endocrinometabdlica e nutricional da crianga.
Anamnese e exame fisico direcionados a dermatologia na crianga, adulto e idoso.

o Exercicio ético da medicina.
Atendimento nas especialidades médicas em patologias mais prevalentes e/ou com risco de vida, fa-
zendo correlagdo clinica com patologias mais complexas.
Discutir com o paciente a sua situacdo clinica, saber informar diagndstico, planos de tratamento e
prognostico, obter o consentimento informado, aprender a comunicar mas noticias.
Conduzir o manejo de pacientes e familias em situagdes dificeis (reabilitagdo de seqiielados, demen-
tes, incapacitados, pacientes agressivos, sedutores, terminais, familias em luto).
Discussao de observagdes- devolutiva
Aprofundamento de fundoscopia
US das mamas e ginecologico e mamografia
Exame fisico ginecoldgico e das mamas
Cateterismo vesical e colpocitologia
Fundoscopia
EEG e eletroneuromiografia
Exames complementares: uréia e creatinina, ASLO, proteina C reativa, Latex proteina, VHS e eletro-
forese de proteinas.
Curva de tolerancia a glicose
Exames complementares para diagndstico de erros inatos de metabolismo
Exames diagndsticos

o Biopsias tumorais de pele

o Testes imunolédgicos (alergia)

o Testes de diagnoéstico de dermatomicoses

O O O O O O O O

VVY VVVVVVVY VYV VY VY
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Monitorizagao respiratoria, hemodindmica e neurologica
Mamografia

Histerosalpingografia

Imagens em doengas do SNC : RX , US e Ct relacionados com distlirbios sensoriais, moto-
res e da consciéncia.

Rim: urografia excretora, uretocistografia, US e uroressonancia
Pulmao: RX e CT

Coracao: RS e ECO

US de tirdide (hipertiroidismo)

US de pancreas

RX, US e CT em emergéncias e urgéncias

O O O O

O O O O O O

5.Referéncias Bibliograficas
. Ginecologia e Obstetricia
Barros, P. Atlas de Operagodes Ginecologicas. Sarvier. 1997. 2. ed.
Burrow, GN. Compilacdes Clinicas Na Gravidez. ROCA. 1989.2.ED.
Calatroni, C J. Terapéutica Ginecolégica. Guanabara. 1954.
Cunnigham, E.J. et all. William’s Obstetrics. 20 th ed. Appleton & Lange, 1997.
Delascio, D. Obstetricia Normal Briquet. Sarvier. 1981.
Delascio, D. Obstetricia Normal Briquet. Sarvier. 1994.3.ed. Ver. E ampl.
Greenhill, J.P.Obstetricia. Interamericana. 1976.
Sheehy, G.Menopausa. Rocco. 1995.
Souza, R C. Gravidez na Adolescéncia. S.N. 1996.
Trien, S F. Menopausa. Rosa dos Ventos. 1991. 2% ed.

Politica De Planejamento Familiar No Brasil.

Assisténcia integral a Satide da Mulher: Material Institucional: 3* ed. 1989 (mod. I e II).

Billings, J J. Noveo Método Para O Controle Da Natalidade. paulinas. 1976.

Carvalho, G M D. Guia Pratico Para Evitar A Gravidez. EPU. 1987.

ESENCIAL DE LA TECNOLOGIA ANTICONCEPTIVA. Esencial De La Tecnologia Anticonceptiva.
Programa De Informacion En Poblacién. 1999.

Kloetzel, K. Que é Contracep¢ao. Brasiliense. 1987.2.ED.

Secretaria Nacional De Programas Especiais De Saude. Divisdo Nacional E Saude Materna Infantil. Programa
De Assisténcia Integral a Satide Da Mulher. Manual Do Coordenador De Grupos De Planejamento Familiar —
Brasilia, 1998.

Rozembaum, H Que Fazer Diante De Um Pedido De Contracep¢ao. Organizagdo Andrei Ed. 1981.
SAUDE REPRODUTIVA MATERNA PERINATAL. Satide Reprodutiva Materna Perinatal. Clap. 1996.
Silva, M V F D Laqueadura Tubarea Em Mulheres De Um Municipio Do Sul Da Bahia. UESC. 1998.
Tyrrell, M A R. Programas Nacionais De Satiide Materno-Infantil. S.N. C1995

Pneumologia

Bethlem, N. Pneumologia. Rio de Janeiro: Livraria Atheneu.

CONSENSO DE CONDUTAS NA DPOC. Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, 1999.
CONSENSO DE CONDUTAS NAS PNEUMONIAS. Sociedade Brasileira de Pneumologia e Tisiologia, 1998.
Felson, B. Radiologia no Térax. 2a Ed., Revinter, 1995.

Fischman, AP. Diagnéstico das Doengas Pulmonares.

Murray, JF.; Nadel, J. Textbook of Respiratory Medicine. 2a. ed. Saunders Co.

Pearson, FG. Thoracic Surgery. Churchill, Livingstone, 1995.

PNEUMOLOGIA - ATUALIZACAO E RECICLAGEM, Volume 3; Varios Autores; Editora Ateneu, 1999.
Silva, LCC. Compéndio de Pneumologia. Fundo Editorial BYK-Procienx.

Silva, LCC. Condutas em Pneumologia. 1a. Ed., Revinter, Volumes 1 ¢ 2, 2000.

Silva, LCC..; Hetzel, H.L. Asma Brénquica — Manejo Clinico. Porto Alegre: Artmed, 1991.

Tarantino, AB. Doencas Pulmonares. 4a. Ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

Cuman at al. Robbins Patologia Estrutural Funcional. 5 ed. Guanabara Koogan, 1996.

2). Comunicacao Social

*BALINT, M. O Médico, seu paciente e a doenca. Rio de janeiro: Atheneu, 1984.
*BENJAMIN, A. A entrevista ajuda. Sao Paulo: Fontes, 1988.
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*BIRD, B. Conversando com o paciente. Sdo Paulo: Manole, 1978.

KAPLAN, H.; SADOCK, S.; GREBB, J. Compéndio de Psiquiatria - Ciéncia do Comportamento e Psiquia-
tria Clinica, 7¢ ed. , Porto Alegre: Artes Médicas, 1997.

*MELLO, F.J. Psicossomatica hoje. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

*SILVA, M.J. PAES DA Comunicac¢io tem remédio. Sao Paulo: EDUSP, 1996.

*SILVARES, E.F.M.; GONGORA, M.A.N. Psicologia Clinica Comportamental- A inserciio da entrevista com
adultos e criancas.S3ao Paulo:EDICON, 1998.

3).Procedimentos Médicos

*UTYAMA,L K. et al. Técnicas de Enfermagem.Pontos relevantes no Ensinar e no Executar.Londrina:Editora
UEL, 1997.

*MUSSI, M.N,, et al. Técnicas de Fundamentaciao de Enfermagem.Rio de Janeiro,Atheneu,1996.

*BRASIL. Secretaria Nacional de Programas Especiais de Saude.Programa de Controle de Infec¢io Hospi-
talar.Lavar as Maos; Informacées para Profissionais de Saude.1989.

JAWETZ.E.; MELNICK,J.L.;ADELBERG.E.A.; BROOKS, G.F.;BUTEL,J.S.; ORNSTON, L.N. Microbiologia
Médica. 20 * ed. Guanabara Koogan, rio de Janeiro , 1998.

4).Semiologia

*BATES,B.Propedéutica Médica. 2°. ed. Interamericana,1983.

*PORTO, C.C. Semiologia Médica.3". ed. Guanabara koogan, 1997.

*FORBES, C.D.; JACKSON, W.F. Atalas colorido e Texto de clinica Médica.2?. ed. Editora Manole,1997.
*WILLMS, J.L.; SCHNEIDERMAN, H.; ALGRANATI, P.S. Physical Diagnosis — Bedside Evaluation of Di-
agnosis and Function. International ed Williams & Wilkin
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2 SERIE

CIS 100 - ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DO ADULTO I

101



Carga horaria: 600 horas (105 teorica e 495 de pratica)
Ementa

Participacdo nas atividades de atendimento médico e assisténcia aos pacientes, realizando anamnese ¢
exame fisico, elaborando hipdteses diagnosticas, solicitando e interpretando exames complementares,
propondo plano terapéutico e de acompanhamento, na area de Clinica Médica e Cirargica, nos trés niveis
de atencdo a saude do adulto, hospitalar e ambulatorial. Treinamento na indicagdo e realizacdo de proce-
dimentos diagnosticos e terapéuticos relacionados as patologias mais prevalentes na regido. Participagdo
de atividades teorico-praticas orientadas para permitir o percurso pratica-teoria-pratica, sob a forma de
seminarios, estudos de caso e sessoes clinicas e de atualizagdo.

Objetivo Geral

e Proporcionar ao aluno aperfeicoamento nas atividades praticas e conhecimentos tedricos em relagao
aos agravos a saude mais prevalentes na populagdo adulta, de tratamento clinico ou cirurgico, assim
como orientar quanto aos aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

Objetivos Especificos

e Oferecer ao aluno oportunidade de pratica supervisionada de trabalho médico, permitindo aproxima-
¢oes sucessivas de atuagdo, discussdo e estudo dos aspectos fisiopatologicos, diagnosticos, terapéuti-
cos e prognosticos, da clientela atendida no servigo de satde, consolidando o conhecimento técnico-
cientifico do discente;

e Apoiar o aluno no desenvolvimento de habilidades de comunicagdo interpessoal, na relagdo médico-
paciente-familia e com a equipe de saude;

o Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de atitudes e condutas responsaveis e éticas em re-
lacdo a pacientes e seus familiares, assim como aos demais membros da equipe de satide multiprofis-
sional;

e Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conheci-
mento teorico através de discussdo de casos clinicos e semindrios de temas especificos;

e Orientar ¢ aperfeicoar habilidades de preparacdo de casos clinicos e revisdo de literatura, para publi-
cacdo de artigos em periddicos.

5. Metodologia

Enfermaria — Evolugdo e prescricdo de pacientes (3 a 5 por interno), seguindo modelo de pron-
tuario anexo. Nesta atividade, o interno tera o apoio dos residentes de 1° € 2° ano, do staff de preceptores
da residéncia médica da SCMI e dos docentes da UESC, bem como de todo o corpo clinico da SCMI. Ca-
da dia da semana havera 01 preceptor responsavel, e durante o final de semana escala de rodizio.

Visita — Realizada a beira do leito, com apresentacdo da historia, dados de exame clinico e exa-
mes complementares do paciente, permitindo a revisdo da propedéutica clinica e discussdo do encami-
nhamento diagndstico e terapéutico. Contara com a participagdo dos internos do ciclo clinico, médico re-
sidente e preceptores.

Ambulatdrio - Realizado no HMN, sob a orientagdo do staff da residéncia médica e preceptor,
das 14 as 17 horas.

Revisdo de prontudrio - Permite a avaliagdo da ordem do prontuario médico, e da farmacologia,
uso terapéutico e interagdes medicamentosas dos itens utilizados na prescri¢do médica

Caso Clinico — Apresentagao pelo interno e discussao pelos internos, orientados pelo preceptor,
de caso clinico de paciente internado, selecionado previamente em fun¢ao da complexidade e/ou interesse
cientifico

Seminario — Apresentado por todo o grupo de internos (ciclo clinico e cirtirgico), sera avaliado e
atribuido nota conforme critérios em anexo. A participagdo deve ser dos 2 grupos, ¢ as questdes dirigidas
pelos preceptores aos alunos nio deverao se ater ao apresentador de sub-tema especifico. A lista dos te-
mas e datas encontra-se anexo.

Sessdo Andtomo-clinica — Realizada no primeiro sabado de cada més, com a participagdo de to-
do staff da residéncia médica, residente e preceptores do estagio.
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6. Rotina de atividade no estagio: tedrico / pratico

1. Enfermaria: 15 Leitos da Residéncia Médica em Cirurgia para avaliacdo e evolugdo diaria do prontudrio
médico com elaboragdo da Historia Clinica, Exame Fisico, Suspeito Diagnostica, Planejamento da Inves-
tigacdo, Plano Terapéutico, organizagdo dos exames complementares. Visita com residente e preceptor.
Acompanhamento de procedimentos diagnosticos e terapéuticos. Discussdo de Caso Clinico, Sessdo de
artigo/ atualizac@o e Revisdo de Prontudrio.

2. Centro Cirurgico: 06 salas de cirurgia: Acesso com residente e preceptor para acompanhar e/ou participar
de procedimentos cirurgicos.

3. Ambulatorio: 05 consultorio da Residéncia Médica: para atengdo ao paciente com elaboragdo de historia
clinica, exame fisico, discutir conduta (diagnostico e terapéutica) com preceptor.

4. Pronto Socorro: Acompanhamento de pacientes com quadro de urgéncia e emergéncia, participar de pro-
cedimentos cirtirgico como curativo, drenagem de abscesso, sutura, debridamento, acesso venoso, com
supervisao do residente , médico plantonista e preceptor

5. Pequena Cirurgia: Acesso com residente e preceptor para procedimentos com anestesia local.

7. Avaliagdo da aprendizagem
I. Serdo empregados os seguintes instrumentos de avaliagdo:

1. Somativa:Uma avalia¢do escrita (questoes subjetivas e/ou objetivas)
2. Da Pratica: Um teste pratico.(exame do paciente, com diagndstico e cirurgia)
3. Formativa: Boletim de avaliagdo individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO
11l PORTOFOLIO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DO ADULTO I

CONTEUDOS MINIMOS:
Atencao a saude do adulto com:
Diagnéstico da tuberculose — da rotina clinica as novas técnicas
Tratamento da tuberculose
Pneumopatias em AIDS
Asma Bronquica — diagndstico e tratamento
DPOC — diagnostico e tratamento
Pneumonias adquiridas na comunidade — diagnostico e tratamento
Cancer de pulmdo — aspectos diagnosticos
Derrames pleurais — aspectos diagnosticos e tratamento
Rinosinusites
. Diabetes Mellitus — Diagnostico e tratamento da cetoacidose e coma hiperosmolar
. Diabetes Mellitus — Manejo em longo prazo
. Hipertensao Arterial — Avaliagdo inicial e acompanhamento em longo prazo
. Hipertensdo Arterial — Terapéutica
. Dislipidemias — Diagnostico e tratamento
. Hipertireoidismo e Hipotireoidismo
. Nodulos da tireoide
. Hiper e hipoparatireoidismo
. Osteoporose
. A supra-renal
. Tromboembolismo Venoso
. Edema agudo de pulmao
. Oclusao arterial aguda
. Febre prolongada
. Diagnéstico diferencial das anemias
. Leucemias no adulto
. Linfomas no adulto
. Interpretacdo do hemograma
. Distarbios das plaquetas — diagndstico e tratamento
Insuficiéncia renal aguda — diagnostico, diagnostico diferencial e tratamento.

XA RN —

[V T NS T NG T NG T NG T N T NG T N0 I NS I N e e e e e
O XTI ANUNPRARWNNRLOOOINNPR WD —~O

103



30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.
39.
40.
41.
42,
43.
44.
45.
46.
47.
48.
49.
50.
51,
52.
53.
54.
55.

Insuficiéncia renal cronica — diagnostico, diagnostico diferencial e tratamento.

Sindrome nefrética
Glomerulonefrites

Lupus eritematoso sistémico
Artrite reumatoide

Diagnostico diferencial das poliartropatias
Estudo do LCR

Acidente Vascular Encefalico
Cefaléias

Demeéncias

Hepatites Agudas

Hepatites cronicas
Colecistopatias

Pancreatites agudas e cronicas
Obstruc¢ao intestinal

Diagnostico diferencial e tratamento da dor abdominal
Diarréias Agudas

Diarréias Cronicas

Ictericias

Doengas inflamatdrias intestinais
Tumores do intestino

Doenga ulcerosa péptica

Cancer gastrico

Cancer esofagico

Hemorragia digestiva alta e baixa
DRGE

Conteudo Programatico

P1

PALESTRAS:

Hérnia de parede abdominal

P2 Colelitiase / Colecistite aguda

P3

Abdome Agudo

P4 Hipertensao Portal

P5

Hemorragia Digestiva Alta/Baixa

P6 Hematuria

P7 Apendicite Aguda

P8 Obstrugdo intestinal

P9 Pancreatite Aguda

P10 Insuficiéncia Vascular Periférica
P11 Avaliagdo Nutricional.

SEMINARIOS:

S7 Reposigao Hidroeletrolitica em Cirurgia

S8 Resposta Endocrina e Metabdlica ao Trauma
S9 Profilaxia do Tromboembolismo Pulmonar
S10 Antibioticoprofilaxia em Cirurgia.
S11Analgesia em Cirurgia.

PROCEDIMENTOS CIRURGICOS:

AR

Traqueotomia

Drenagem Toracica

Punc¢do Suprapubica

Dissecac¢do Venosa

Acesso Venoso Central

Cateterismo (SNG / SNE/ Vesical / etc)
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Carga Horaria: 600 horas (105 tedricas e 495 de pratica)

Ementa:

O Estagio Supervisionado em Satde da Mulher I objetiva reforgar os topicos gerais estudados ao
longo do curso, introduzindo desta forma o aluno nos diversos setores especificos da area da Saude da
Mulher. O Estagio Supervisionado ¢ composto majoritariamente por atividades praticas e o restante da
carga horaria ¢ complementado por atividades teoricas, preparadas pelos alunos. As atividades praticas
serdo desenvolvidas nas Enfermarias, Ambulatorios, Centro Cirtirgico e Pronto Socorro de Tocoginecolo-
gia dos Hospitais e Servigos da Rede Conveniada.

Objetivo Geral:

O objetivo geral do Estagio Supervisionado consiste em integrar e desenvolver, na pratica didria,
conhecimentos, habilidades e atitudes relevantes para o exercicio profissional, visando a formagdo de um
médico capaz de abordar o paciente como um todo, identificando suas necessidades e as da comunidade
para amenizar/ou reduzir o agravo e promover a recuperagao e reabilitagdo para melhoria da saude.

Objetivos Especificos:

e Proporcionar ao aluno aperfeigoamento nas atividades praticas e teoricas em relagdo aos pacientes da
populagd@o feminina com quadros clinicos e cirtirgicos, assim como desenvolver e orientar quanto aos
aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

e  Orientar sobre a abordagem do doente em situa¢do de busca do servigo de saude em relagdo aos as-
pectos fisiopatologicos, diagnostico, terapéuticos e prognostico, sendo esta incentivada através de
discussdes tedricas e atividades praticas;

e Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de responsabilidade e ética em relag@o a pacientes
e seus familiares, assim como em relagdo ao grupo e equipes que atuam no setor;

e Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conhe-
cimento tedrico através de discussdo de casos clinicos e semindarios de temas especificos;

e Orientar e aperfeigoar habilidades de preparacdo de casos clinicos e revisdo de literatura, para publi-
cacdo de artigos em periddicos.

Obstetricia: Realizar anamnese e exame fisico no pré-natal, compatibilizando momentos diver-
sos da gestagdo; realizar exame pélvico (genitalia externa, colo e corpo uterino, anexos ¢ pelvimetria in-
terna clinica; realizar exames de mama; solicitar e interpretar exames complementares e adotar condutas
correspondentes; identificar gestagdes de alto risco; conduzir adequadamente as intercorréncias clinicas
mais freqilientes na gestacdo; diagnosticar corretamente o trabalho de parto; identificar as intercorréncias
gestacionais que necessitam regime de internagdo; conduzir o trabalho de parto nas suas diversas fases;
identificar o trabalho de parto anémalo e adotar condutas correspondentes
Conhecer mecanismos de parto cefalico e pélvico; conhecer as indicagdes do uso do forceps; abordar
adequadamente o puerpério e suas principais complicagdes.

Diagnosticar e conduzir adequadamente os problemas ginecoldgicos mais freqiientes: abortamento, pre-
maturidade, hiperemese gravidica, amniorrexe prematura e outros.

Ginecologia: Realizar anamnese e exame fisico em ginecologia, compatibilizando momentos di-
versos da fase da vida da mulher; realizar exame pélvico com avaliagdo da genitélia interna e externa; rea-
lizar exames das mamas; solicitar e interpretar exames complementares ¢ adotar condutas corresponden-
tes; estimular a prevencao do cancer de colo uterino e mama; orientar a utilizagdo de métodos contracep-
tivos; diagnosticar e conduzir adequadamente os problemas ginecoldgicos mais freqiientes: vaginite,
DST, alteragdes do ciclo menstrual, tumores benignos ¢ malignos de mama, utero e ovarios, endometri-
ose, infertilidade, climatério.

Metodologia
Atividades praticas especificas na enfermaria

e Evolucdo e prescri¢do das pacientes
e Providenciar e checar exames subsidiarios pré e pos-operatorios
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Providenciar e checar interconsultas

Realizagdo de pequenos procedimentos (pungdes, drenagens, intracaths, etc.)

Orientacdo da pacientes e dos familiares

Feitura da alta, com os devidos encaminhamentos

Participagdo efetiva em todos os atos operatorios das pacientes sob seus cuidados (fungdo de ins-
trumentagao cirlrgica)

Atividades praticas especificas do ambulatério

e Atendimento clinico de pacientes ambulatoriais
e Realizagdes de pequenos procedimentos cirurgicos

Atividades praticas especificas nos plantdes

Atendimento da urgéncia no Pronto Socorro

Solicitagdo de exames complementares quando necessario

Participagdo efetiva em todos os atos operatorios das pacientes atendidas na urgéncia
Realizagdo de pequenos procedimentos cirirgicos

Atividades teoricas
Temas do seminario: obstetricia

Bases morfoldgicas e funcionais do sistema genital

O desenvolvimento embrionario

Anexos do embrido e do feto

Endocrinologia da gravidez — Trocas materno-ovulares
Estatica fetal e estudo da bacia

Assisténcia pré-natal

Diagnostico e propedéutica da gravidez

Mecanismos do parto. O parto — estudo clinico e assisténcia
. O puerpério e lactagdo

0. Modificagdes do organismo materno

1. Abortamento - Distdcias

SIS0 AN kWD~

Ginecologia

Deontologia médica. Etica na ginecologia e obstetricia
Ciclo menstrual normal e patologico

Esterdides sexuais e Fisiologia da reprodugao
Dismenorréia e DIP

Leiomioma e Endometriose

Amenorréia

Incontinéncia urinaria e infec¢ao

DST. Vulvo-vaginites

Anovulagdo cronica. Sindrome de ovarios policisticos
Tumores benignos e processos inflamatorios da mama
Infertilidade

SIS0k WD

—_ O

6. Avaliagdo da aprendizagem
I. Serdo empregados os seguintes instrumentos de avaliagao:

1. Somativa:Uma avalia¢ao escrita (questdes subjetivas e/ou objetivas)
2. Da Pratica: Um teste pratico.(exame do paciente, com diagndstico e cirurgia)

3. Formativa: Boletim de avaliac¢@o individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO
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11l PORTOFOLIO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DA MULHER I

Contetido Programatico:

Anamnese, exame fisico, elaboragdo de hipotese diagnostica, interpretacdo de exames comple-
mentares, diagnostico e elaboragdo de proposta terapéutica na area de Satde da Mulher nos trés niveis de
atencdo a saude. Procedimentos diagnosticos e terapéuticos relacionados as patologias mais prevalentes
na regido. Realizacdo de parto normal. Atividades de planejamento de politicas publicas e execugdo de
programas de saude coletiva.

8. Referéncias Bibliograficas:

Anatomia Patoldgica e Patologia Geral
Cotran, R. Kumar, V & Robbins, SL.; Collins,T. — Patologia Estrutural e funcional. 5% ed. Guanabara - Ko-
ogan, Rio de Janeiro, RJ, 1996.
Anatomia
Gardner, E; Gray, DJ; O'Rahilly, R. Anatomia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.
Heidegger, G.W. Atlas de anatomia humana. 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.
Morre, K.L. Anatomia Orientada Para a Clinica. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993.
Sabotta. Atlas de anatomia humana. 20 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993
Cédigo de Etica Médica
E disponibilizado anualmente um exemplar para cada aluno
Citopatologia
Gompel e Koss. Citologia ginecologica e suas bases. Ed Manole LTDA, 2% Edigdo
Ginecologia e Obstetricia
Halbe, H W. Tratado de Ginecologia. Roca. 1998. 2? edigdo.
Montenegro, CAB. Rotinas em Obstetricia. Atheneu. 1990. 2%d.
Neme B. Obstetricia basica. Sarvier, Sdo Paulo, S.P., 1994
Novak, E R.N: Tratado de Ginecologia. 12% ed. 1998.
Oxorn, H. Trabalho de parto.Roca, 5* ed. Rio de Janeiro, RJ, 1989
Rezende, J. Obstetricia. Guanabara Koogan. 9? edicao.
Speroff, L. Endocrinologia Ginecoldégica Clinica e Infertilidade. 5 ed. Ed. Manole Ltda.
Volochko, A. Mortalidade de Mulheres, Mortalidade Materna. SUS-4/1998. 1992
Zugaib, M. Pré-Natal. Atheneu. 1994. 2%d.
Decherney & Nathan. Current — Obstetric e Gynecologic. Diagnosis & Treatment. Mc Graw Hill, 9° Ed.
Gershenson, Decherney e Curry. Ginecologia Operatoria. Ed Guanabara Koogan.
MINISTERIO DA SAUDE. Assisténcia Pré-Natal. Manual Técnico, 2000.
MINISTERIO DA SAUDE. Parto, Aborto e Puerpério. Manual Técnico, 2000.
MINISTERIO DA SAUDE. Recomendacdes para Profilaxia da Transmissio Vertical do HIV e Terapia
Anti-Retroviral em Gestante. Manual Técnico, 2004.
FEBRASGO. Infertilidade Conjugal. Manual de Orientagdo, 1997.
FEBRASGO. Assisténcia Pré-Natal. Manual de Orientagdo, 2000.
FEBRASGQO. Uroginecologia e Cirurgia Vaginal. Manual Técnico, 2001.
FEBRASGO. Saude do Adolescente. Manual Técnico, 2001.
FEBRASGO. Defesa Profissional. Manual de Orientagao, 2002.
FEBRASGQO. Assisténcia ao Parto e Tococirurgia. Manual de Orientagao, 2002.
FEBRASGO. Drogas na Gravidez. Manual de Orientagao, 2003.
FEBRASGO. Ginecologia Enddcrina. Manual de Orientagdo, 2003.
FEBRASGQO. Diabetes e Hipertensdo na Gravidez. Manual de Orientagdo, 2004.
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*Junqueira, L.C; Carneiro, J. Histologia Basica 8 ou 9% ed. Riode  Janeiro, Guanabara — Koogan, 1995.
e  Microbiologia
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e Parasitologia
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Moorre, K.L.; Persaud, T.V.N. Embriologia Clinica. 5% ED.; Guanabara — Koogan. Rio de Janeiro, RJ.,1994.
Carlson, B.M. Embriologia Humana E Biologia Do Desenvolvimento. ed.; Guanabara — Koogan, . Rio de
Janeiro, RJ.,1996.
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Tompson, MW; Innes, RR; Yllardl, H. Tompson e Tompson Genética Médica. 5. ed.; Guanabara — Koogan, .
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M. HOMEM SENSUAL. Record.1995.9 Ed.
MC Cary, ] L. Mitos E Crendices Sexuais. Manole. 1978.
O’Connor, D. Como Fazer Amor com a Mesma Pessoa por Toda a Vida e Continuar. RE-
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9.

ANEXOS:

ROTINA DE TRABALHO DO ALUNO

O Moddulo de Estagio Supervisionado em Satide da Mulher I, tém instituido as normas abaixo relacio-
nadas, com a finalidade de orientar o desempenho do aluno:

a)
b)

¢)
d)

e)

g)

1 — Numero de Leitos

Cada dois serdo responsaveis pelo acompanhamento de 05 pacientes internados nas enfermari-
as clinico-cirurgicas de ginecologia e obstetricia.

2 — Prescri¢ao Médica Matutina

As prescricoes médicas para os pacientes internados, deverao ser realizadas diariamente,
no horario das 07 as 10 horas, cabendo ao aluno:
Realizar diariamente o exame fisico do paciente, registrando em prontudrio todos os dados relativos ao
mesmo.
Registrar com clareza os dados evolutivos e da mesma forma realizar a prescri¢do, com especial aten¢ao
para o tipo de alimentag@o, dosagem e horario de aplicagdo de medicamentos. Nao serdo acatadas expres-
soes como “manter prescri¢ao”, “manter medicagao anterior”.
Tomar conhecimento dos relatorios elaborados pelo servigo de enfermagem, retirando deles as informa-
¢oes pertinentes.
Solicitar a realizagao de exames complementares em formulario proprio, encaminha-los em tempo e pro-
curar inteirar-se dos seus resultados com a maior brevidade.
A utilizagdo de antibioticos de uso restrito devera ser justificada a C.C.I.H., mediante o preenchimento de
formulario proprio.
Tomar conhecimento dos pareceres de médicos especialistas requisitados para avaliagdo de pacientes in-
ternados.
Elaborar relatoério de alta hospitalar mantendo copia do mesmo junto ao prontuario médico.

3 — Procedimentos Técnicos

Todo e qualquer procedimento que venha ser realizado como parte do tratamento do paciente
internado, devera ser conduzido pelo aluno, o qual devera ser auxiliado e orientado por professor ou mé-
dico plantonista.
4 — Atendimento Ambulatorial

Durante o atendimento ambulatorial o estudante devera estar sob supervisdo de professor. No
prontuario médico deverdo ser registradas as historias clinica completa, os dados do relatorio de alta e o
exame fisico completo.

Valorizar a pratica da Ginecologia Preventiva

5 — Discussédo de Casos Clinicos

Nesta atividade, o aluno devera, juntamente com professores ou especialistas solicitados, promover a aprecia-
¢do de casos clinicos com prioridade para aqueles que apresentem evolugdo desfavoravel e os que necessitem de
cuidados especiais. O resumo das conclusdes devera ser registrado em prontuario.

6 — Atividades Didaticas

Constardo de: Seminarios
Sessoes clinicas e anatomo-clinicas
Pesquisa de artigos médicos em publicagdes especializadas
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PROGRAMA DE ATIVIDADES PARA ALUNOS DO MODULO DO ESTAGIO SUPERVISIONDO EM SA-

UDE DA MULHER I
DOMINGO SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA SABADO
Do i Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria
S S <
25272
. Ambulatério Ambulatorio Ambulatério Ambulatério PPE
=S X
<20, Seminario Sessdo Clinica
- S

CIS 098- ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DA CRIANCA

E DO ADOLESCENTE I

1.Carga Horéria: 600 horas (105 tedricas e 495 de pratica)

2.Ementa

Anamnese, exame fisico, elaborag@o de hipotese diagndstica, interpretacdo de exames complementares, diagndsti-
co e elaboracdo de propostas terapéutica na area de Saude da Crianga e do Adolescente nos trés niveis de aten¢do a

saude. Procedimentos diagndsticos e terapéuticos relacionados as patologias mais prevalentes na regido.

3.0bjetivo Geral

Proporcionar ao aluno a aquisi¢do de conhecimentos teéricos e habilidades praticas em pediatria, visando a sua
melhor formag@o médica. Estas aquisi¢des deverdao lhe permitir o exercicio da medicina com o melhor embasa-

mento, ou seja, lhe permitirdo atuar como médico.

4.0bjetivos Especificos

Proporcionar ao aluno aperfeicoamento nas atividades praticas e tedricas em relagdo aos pacientes da po-
pulagdo infantil e adolescente com quadros clinicos e cirurgicos, assim como desenvolver e orientar quan-
to aos aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

Orientar sobre a abordagem do doente em situagdo de busca do servigo de satide em relag@o aos aspectos
fisiopatologicos, diagnodstico, terapéuticos e prognostico, sendo esta incentivada através de discussdes
teoricas e atividades praticas;

Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de responsabilidade e ética em relagdo a pacientes e
seus familiares, assim como em relagdo ao grupo e equipes que atuam no setor;

Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conhecimen-
to teorico através de discusso de casos clinicos e seminarios de temas especificos;

Orientar e aperfeicoar habilidades de preparagdo de casos e revisdo de literatura, para publicagdo de arti-
gos em periodicos.

5.Metodologia

Atividades Praticas:

1. Enfermaria de Pediatria e Cirurgia Pediatrica
- Realizar histdria clinica e exame fisico completos
- Realizar evolugdo clinica e prescri¢ao didria
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- Desenvolver habilidades em diagndstico e tratamento das patologias mais freqiientes da crianga e
do adolescente

- Avaliar condi¢des do paciente para alta hospitalar

- Esclarecer os familiares quanto aos aspectos médicos da doenga do paciente e quanto aos cuida-
dos que deverdo ser dispensados ao paciente apos a alta

2. Pronto-Socorro de Pediatria:
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Diagndstico e tratamento das patologias mais freqiientes da crianga e do adolescente
- Realizar procedimentos de emergéncia como: suturas, drenagem de abscesso, debridamento, rea-
nimagao cardio-respiratoria, etc.

3. Ambulatério de Seguimento
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Acompanhamento da evolugdo das doengas a nivel ambulatorial e apos a alta hospitalar, ¢ suas
repercussdes sobre o crescimento e desenvolvimento do paciente.
- Diagnéstico e conduta nas complicagdes e seqiielas das patologias
- Orientagao sobre alimentagdo, vacinagao, prevengao de acidentes, etc.

4. Ambulatorio de Prevencao em Oncologia
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Treinamento em investiga¢do do cancer infanto-juvenil
- Diagnéstico e conduta nos casos suspeitos
- Orientagao sobre alimentagdo, vacinagao, prevengao de acidentes, etc.

5. Ambulatorio em Posto de Satude
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
- Condutas nas patologias mais freqiientes
- Acompanhamento da evolugdo das doengas a nivel ambulatorial, e suas repercussdes sobre o
crescimento e desenvolvimento do paciente.
- Orientagao sobre alimentagdo, vacinagao, prevengao de acidentes, etc.

6. Ambulatorio em Unidade de Saude da Familia
- Acompanhamento de pacientes em programas de satide da familia
- Estratégias de saude desenvolvidas em programas de saude da familia

Atividades Teoricas:

Aulas expositivas semanais

Seminarios semanais

Discussdo de artigos de revista semanais

Revisdes de casos clinicos semanais mediante analise de prontudrio de pacien-
tes.

5. Discussdo dos casos atendidos

el e

7. Avaliagdo da Aprendizagem

I. Serdao empregados os seguintes instrumentos de avaliacio:
1.Somativa: Dois testes tedricos, um na sexta e outro na décima primeira semana, com questdes subjeti-
vas e/ou objetivas;
2.Da Pratica: Data a definir;

3. Formativa: Boletim de avaliagdo individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO
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Conteudo Programatico

Anamnese e exame fisico em pediatria;
Crescimento e desenvolvimento;
Assisténcia ao recém-nascido normal;
Exame fisico do recém-nascido normal;
Gastroenterites;

Disturbios hidro-eletroliticos e acido-basicos;
Aleitamento materno

Alimentagdo da crianga ¢ do adolescente
9. Desnutrigdo proteico-caldrica;

10. Infeccdes de vias aéreas superiores;

11. Pneumonias;

12. Asma bronquica;

13. Infec¢des do trato urinario;

14. Glomerulonefrites;

15. Sindrome nefroética;

16. Anemias;

17. Uso de hemoderivados;

18. Neoplasias da infancia e da adolescéncia;
19. Sindromes febris agudas;

20. Meningoencefalites;

21. Convulsdes;

22. Abddémen agudo;

23. Traumatismo cranio-encefalico;

24. Intoxicagdes exdgenas;

25. Dermatites e dermatoses.

PN BB

Referéncias Bibliograficas:

Marcondes E. Pediatria Basica (Volumes I, II, IIT); Coordenacdo Geral, 9°edi¢ao; Ed. Sarvier.
Behrman, Kilegman e Arwin Nelson:Tratado de Pediatria — 17%cdi¢ao; Ed.Interamericana.
Berhman e Kilegman Nelson: Principios de Pediatria 4°edi¢do; Ed. Guanabara

Grisi e Escobar Pratica Pediatrica 1%edi¢do; Ed. Atheneu

Carvalho Terapia e Pratica Pediatrica; 2%edi¢do; Ed. Atheneu

Harriet L: Manual Harriet Lane de Pediatria; John Hopikns Hospital; 1 6*edi¢ao; Ed.
Carvalho, Souza e Souza Emergéncia e Terapia Intensiva Pedidtrica 2°edi¢ao; Ed. Atheneu

ANEXOS:
SEMANA PADRAO:
Turno Domingo Segunda Terca Quarta Quinta Sexta Sabado
Manha Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao
Prescrigao

115




07:00 Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo
as Visita Visita Visita Visita Visita Visita Visita
12:00 PPE Artigo Palestra Disc. Casos | Seminario
de Revista clinicos

Tarde Escala 1 PS HGLVF PPE CEPRON PSF CIR. PED.
13:00 Escala 2 SEGUIMEN- | PS HMN POSTO PSF PPE
as 18:00 TO

Escala 3 PPE SEGUI- PSF PS HMN CEPRON

MENTO

Escala 4 CIR. PED. PSF PPE POSTO PS HGLVF

Legenda:

CEPRON: Centro de prevengdo em oncologia

CIR. PED: Cirurgia pediatrica

POSTO: Posto de Saude Publica

PPE: Periodo protegido para estudo

PSF: Programa de saude da familia

PS HGLVF: Pronto-socorro do Hospital Luis Viana Filho

PS HMN: Pronto-socorro do Hospital Manoel Novaes

SEGUIMENTO: Ambulatério de seguimento dos pacientes egressos das enfermarias e do pronto-socorro do Hos-
pital Manoel Novaes

CRONOGRAMA DAS ATIVIDADES TEORICAS E PRATICAS
1. Periodo Matutino:
- Todos os alunos freqiientardo as enfermarias de pediatria e cirurgia pediatrica, participardo da visita a

enfermaria e das atividades teoricas.

2. Periodo Vespertino:

I%em |2%em |3%em |4%em |5%em |6%em |7%em |8%em |9%em |10%em |11%em

Escala 1 AB AB IJ IJ EF EF CD CD GH GH JC

Escala 2 CD CD GH GH AB AB EF EF IJ IJ ID

Escala 3 EFG |[EFG |DBC |[DBC |[HIG |HIG |ABJ |ABJ |CDE |CDE HFA

Escala 4 HIJ |HIJ |AEF |AEF |[CDJ |CDJ |GIH |GIH |ABF |ABF GEB

Legenda:
Escala de 01 a 04: corresponde aos tipos de escalas para as atividades do turno vespertino, distribuidas nas onze
semanas do bloco.
Letras de A a J: as letras serdo sorteadas aleatoriamente entre os alunos, os quais assumirdo a escala determinada
para a letra que forem sorteados.
OBS: O sorteio sera realizado no dia 14/02 as 08:00-hs na UESC

ROTINA DE TRABALHO DO ALUNO

O Moédulo de Estagio Supervisionado em Satide da Crianca e do Adolescente I tém instituido as normas
abaixo relacionadas, com a finalidade de orientar o desempenho do aluno:

1 — Namero de Leitos
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10.

11.

Cada aluno responsavel pelo acompanhamento clinico de 02 pacientes internados nas enferma-
rias clinico-cirtrgicas de pediatria.

2 — Prescri¢ao Médica Matutina
As prescricoes médicas para os pacientes internados, deverio ser realizadas
diariamente, no horario das 07 as 10 horas, cabendo ao aluno:

CIS 101 - ESTAGIO SUPERVISIONADO EM AREA A ESCOLHA DO ALUNO
Carga horaria: 450 horas (90 tedrica e 360 de pratica)

Ementa
Formacgao complementar em area médica, a ser definida pelo interesse do aluno.

Objetivos

Objetivo Geral

Garantir a maxima flexibilidade curricular. com participagdo nas atividades de atendimento médico e as-
sisténcia aos pacientes, realizando anamnese e exame fisico, elaborando hipoteses diagnosticas, solicitan-
do e interpretando exames complementares, propondo plano terapéutico e de acompanhamento, na area
de Clinica Médica e Cirtirgica, nos trés niveis de aten¢do a saide do adulto, hospitalar ¢ ambulatorial.
Treinamento na indicagdo e realiza¢do de procedimentos diagndsticos e terapéuticos relacionados as pato-
logias mais prevalentes na regido. Participagdo de atividades teodrico-praticas orientadas para permitir o
percurso pratica-teoria-pratica, sob a forma de seminarios, estudos de caso ¢ sessdes clinicas e de atuali-
zacdo. e receber orientagdo quanto aos aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

Objetivos Especificos

e Valorizar a 4rea de maior interesse pessoal do estudante. Dotar os participantes de instrumentos tedri-
cos que lhes possibilitem a leitura e o entendimento de trabalhos de pesquisa lavrados em linguagem
académicos

e Oferecer ao aluno oportunidade de pratica supervisionada de trabalho médico, permitindo aproxima-
¢oes sucessivas de atuagdo, discussdo e estudo dos aspectos fisiopatologicos, diagnosticos, terapéuti-
cos e prognosticos, da clientela atendida no servigo de saude, consolidando o conhecimento técnico-
cientifico do discente;

e Apoiar o aluno no desenvolvimento de habilidades de comunicagio interpessoal, na relacdo médico-
paciente-familia e com a equipe de saude;

o Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de atitudes e condutas responsaveis e éticas em re-
lacdo a pacientes e seus familiares, assim como aos demais membros da equipe de saude multiprofis-
sional;

e Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conheci-
mento teorico através de discussdo de casos clinicos e semindrios de temas especificos;

e Orientar ¢ aperfeicoar habilidades de preparagdo de casos clinicos e revisdo de literatura, para publi-
cacdo de artigos em periddicos.

Conteudo

Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado em Centros de Saude, Hospitais, e/ou outros ¢ tera
conteudo especifico, que sera elaborado pelo aluno, coordenador do médulo e instrutor.

Relagdo com outros médulos

Relagdo com o conhecimento adquirido durante o periodo da graduagdo

Habilidades

Neste modulo, o aluno vai vivenciar seu aprendizado.

Atividades Praticas

Vivéncias do conhecimento adquirido
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12. Referéncias Bibliograficas
As referéncias bibliograficas serdo de acordo com érea de escolha do aluno.

h) Realizar diariamente o exame fisico do paciente, registrando em prontudrio todos os dados relativos ao
mesmo.

i) Registrar com clareza os dados evolutivos ¢ da mesma forma realizar a prescri¢do, com especial atencdo
para o tipo de alimentag@o, dosagem e horario de aplicagdo de medicamentos. Nao serdo acatadas expres-
soes como “manter prescri¢ao”, “manter medicagao anterior”.

j)  Tomar conhecimento dos relatérios elaborados pelo servigo de enfermagem, retirando deles as informa-
¢oes pertinentes.

k) Solicitar a realizagdo de exames complementares em formuldrio proprio encaminha-los em tempo e pro-
curar inteirar-se dos seus resultados com a maior brevidade.

1) A utilizagdo de antibioticos de uso restrito devera ser justificada a C.C.I.H., mediante o preenchimento de
formulario proprio.

m) Tomar conhecimento dos pareceres de médicos especialistas requisitados para avaliagdo de pacientes in-
ternados.

n) Elaborar relatorio de alta hospitalar mantendo copia do mesmo junto ao prontuario médico.

3 — Procedimentos Técnicos
Todo e qualquer procedimento que venha ser realizado como parte do tratamento do paciente
internado, devera ser conduzido pelo aluno, o qual devera ser auxiliado e orientado por professor ou mé-
dico plantonista. Entre essas condutas incluem-se:
a) Reanimacdo cardio-respiratoria
b) Entubagao orotraqueal
c) Colheita de liquor
d) Gavagem e lavagem gastrica
e) Sondagem vesical
f) Colheita de sangue para exames laboratoriais

4— Atendimento Ambulatorial

Durante o atendimento ambulatorial o estudante devera estar sob supervisdo de professor. No
prontuario médico deverdo ser registradas as historias clinica completa, os dados do relatério de alta e o
exame fisico completo.

Valorizar a pratica da Pediatria Preventiva especialmente imunizagdes, aleitamento natural e
demais cuidado primarios.

5— Discussao de Casos Clinicos
Nesta atividade, o aluno deverd, juntamente com professores ou especialistas solicitados, promover a apreciagao
de casos clinicos com prioridade para aqueles que apresentem evolugdo desfavoravel e os que necessitem de cui-
dados especiais. O resumo das conclusdes devera ser registrado em prontudrio.

6— Atividades Didaticas
Constarao de: Palestras
Seminarios
Sessoes clinicas e anatomo-clinicas
Pesquisa de artigos médicos em publicagdes especializadas
Encontro com especialistas

6 SERIE

CIS 104 - ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DO ADULTO II
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Carga horaria: 600 horas (105 teorica e 495 de pratica)
Ementa

Participacdo nas atividades de atendimento médico e assisténcia aos pacientes, realizando anamnese ¢
exame fisico, elaborando hipdteses diagnosticas, solicitando e interpretando exames complementares,
propondo plano terapéutico e de acompanhamento, na area de Clinica Médica e Cirtirgica, nos trés niveis
de atencdo a saude do adulto, hospitalar e ambulatorial. Treinamento na indicagdo e realizacdo de proce-
dimentos diagnosticos e terapéuticos relacionados as patologias mais prevalentes na regido. Participagao
de atividades teorico-praticas orientadas para permitir o percurso pratica-teoria-pratica, sob a forma de
seminarios, estudos de caso e sessoes clinicas e de atualizagdo.

Objetivo Geral

e Proporcionar ao aluno aperfeicoamento nas atividades praticas e conhecimentos tedricos em relagao
aos agravos a saude mais prevalentes na populagdo adulta, de tratamento clinico ou cirurgico, assim
como orientar quanto aos aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

Objetivos Especificos

e Oferecer ao aluno oportunidade de pratica supervisionada de trabalho médico, permitindo aproxima-
¢oes sucessivas de atuagdo, discussdo e estudo dos aspectos fisiopatologicos, diagnosticos, terapéuti-
cos e prognosticos, da clientela atendida no servigo de satde, consolidando o conhecimento técnico-
cientifico do discente;

e Apoiar o aluno no desenvolvimento de habilidades de comunicagdo interpessoal, na relagdo médico-
paciente-familia e com a equipe de saude;

o Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de atitudes e condutas responsaveis e éticas em re-
lacdo a pacientes e seus familiares, assim como aos demais membros da equipe de satide multiprofis-
sional;

e Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conheci-
mento tedrico através de discussio de casos clinicos e seminarios de temas especificos;

e Orientar ¢ aperfeicoar habilidades de preparacdo de casos clinicos e revisdo de literatura, para publi-
cacdo de artigos em periddicos.

5. Metodologia

Enfermaria — Evolugdo e prescricdo de pacientes (3 a 5 por interno), seguindo modelo de pron-
tuario anexo. Nesta atividade, o interno tera o apoio dos residentes de 1° e 2° ano, do staff de preceptores
da residéncia médica da SCMI e dos docentes da UESC, bem como de todo o corpo clinico da SCMI. Ca-
da dia da semana havera 01 preceptor responsavel, e durante o final de semana escala de rodizio.

Visita — Realizada a beira do leito, com apresentacdo da historia, dados de exame clinico e exa-
mes complementares do paciente, permitindo a revisdo da propedéutica clinica e discussdo do encami-
nhamento diagndstico e terapéutico. Contara com a participagdo dos internos do ciclo clinico, médico re-
sidente e preceptores.

Ambulatdrio - Realizado no HMN, sob a orientagdo do staff da residéncia médica e preceptor,
das 14 as 17 horas.

Revisdo de prontudrio - Permite a avaliagdo da ordem do prontuario médico, e da farmacologia,
uso terapéutico e interagdes medicamentosas dos itens utilizados na prescri¢do médica

Caso Clinico — Apresentagao pelo interno e discussao pelos internos, orientados pelo preceptor,
de caso clinico de paciente internado, selecionado previamente em fun¢ao da complexidade e/ou interesse
cientifico

Seminario — Apresentado por todo o grupo de internos (ciclo clinico e cirirgico), sera avaliado e
atribuido nota conforme critérios em anexo. A participagdo deve ser dos 2 grupos, ¢ as questdes dirigidas
pelos preceptores aos alunos nio deverao se ater ao apresentador de sub-tema especifico. A lista dos te-
mas e datas encontra-se anexo.

Sessdo Anatomo-clinica — Realizada no primeiro sabado de cada més, com a participagdo de to-
do staff da residéncia médica, residente e preceptores do estagio.
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10.
11.

Rotina de atividade no estagio: tedrico / pratico

Enfermaria: 15 Leitos da Residéncia Médica em Cirurgia para avaliacdo e evolugao diaria do prontuario
médico com elaboragdo da Historia Clinica, Exame Fisico, Suspeito Diagnostica, Planejamento da Inves-
tigacdo, Plano Terapéutico, organizagdo dos exames complementares. Visita com residente e preceptor.
Acompanhamento de procedimentos diagnodsticos e terapéuticos. Discussdo de Caso Clinico, Sessdo de
artigo/ atualizac@o e Revisdo de Prontudrio.

Centro Cirurgico: 06 salas de cirurgia: Acesso com residente e preceptor para participar de procedimen-
tos cirurgicos.
Ambulatorio: 05 consultorio da Residéncia Médica: para atengdo ao paciente com elaboragio de historia
clinica, exame fisico, discutir conduta (diagnostico e terapéutica) com preceptor.
Pronto Socorro: Acompanhamento de pacientes com quadro de urgéncia e emergéncia, participar de pro-
cedimentos cirtirgico como curativo, drenagem de abscesso, sutura, debridamento, acesso venoso, com
supervisdo do residente , médico plantonista e preceptor
Pequena Cirurgia: Acesso com residente e preceptor para procedimentos com anestesia local.

Cirurgia: Acesso com residente e preceptor para procedimentos com anestesia geral

Avaliagdo da aprendizagem
I. Serdo empregados os seguintes instrumentos de avaliagdo:

1. Somativa:Uma avalia¢do escrita (questdes subjetivas e/ou objetivas)
2. Da Pratica: Um teste pratico.(exame do paciente, com diagndstico e cirurgia)
3. Formativa: Boletim de avaliagdo individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO
11l PORTOFOLIO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DO ADULTO I

8. Conteudos Minimos:
Atencao a satde do adulto com:

Diagnostico da tuberculose — da rotina clinica as novas técnicas

Tratamento da tuberculose

Pneumopatias em AIDS

Asma Bronquica — diagndstico e tratamento

DPOC — diagnostico e tratamento

Pneumonias adquiridas na comunidade — diagnoéstico e tratamento

Cancer de pulmdo — aspectos diagnosticos

Derrames pleurais — aspectos diagnosticos e tratamento

Rinosinusites

0. Diabetes Mellitus — Diagnostico e tratamento da cetoacidose e coma hiperos-
molar

11. Diabetes Mellitus — Manejo em longo prazo

12. Hipertensdo Arterial — Avaliagao inicial e acompanhamento em longo prazo

13. Hipertensao Arterial — Terapéutica

14. Dislipidemias — Diagnostico e tratamento

15. Hipertireoidismo e Hipotireoidismo

16. Nodulos da tiredide

17. Hiper e hipoparatireoidismo

18. Osteoporose

19. A supra-renal

20. Tromboembolismo Venoso

21. Edema agudo de pulmao

22. Oclusao arterial aguda

23. Febre prolongada

24. Diagnostico diferencial das anemias

25. Leucemias no adulto

26. Linfomas no adulto

=0 XN bW~
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27. Interpretagdo do hemograma
28. Disttrbios das plaquetas — diagnostico e tratamento

29. Insuficiéncia renal aguda — diagnostico, diagnostico diferencial e tratamento.
30. Insuficiéncia renal cronica — diagnostico, diagndstico diferencial e tratamento.

31. Sindrome nefrotica

32. Glomerulonefrites

33. Lupus eritematoso sistémico

34. Artrite reumatoide

35. Diagnostico diferencial das poliartropatias
36. Estudo do LCR

37. Acidente Vascular Encefélico

38. Cefaléias

39. Demeéncias

40. Hepatites Agudas

41. Hepatites cronicas

42. Colecistopatias

43. Pancreatites agudas e cronicas
44, Obstrucio intestinal

45. Diagnostico diferencial e tratamento da dor abdominal
46. Diarréias Agudas

47. Diarréias Cronicas

48. Ictericias

49. Doengas inflamatorias intestinais
50. Tumores do intestino

51. Doenga ulcerosa péptica

52. Cancer gastrico

53. Cancer esofagico

54. Hemorragia digestiva alta e baixa
55. DRGE

Conteudo Programatico
e Palestras:

P1 Hérnia de parede abdominal

P2 Colelitiase / Colecistite aguda

P3 Abdome Agudo

P4 Hipertensao Portal

P5 Hemorragia Digestiva Alta/Baixa
P6 Hematuria

P7 Apendicite Aguda

P8 Obstrugdo intestinal

P9 Pancreatite Aguda

P10 Insuficiéncia Vascular Periférica
P11 Avaliacdo Nutricional.

Seminarios:

S1 Reposigao Hidroeletrolitica em Cirurgia

S2 Resposta Endocrina e Metabdlica ao Trauma
S3 Profilaxia do Tromboembolismo Pulmonar
S4 Antibioticoprofilaxia em Cirurgia.

S4 Analgesia em Cirurgia.

Procedimentos Cirurgicos:
1. Traqueotomia
2.Drenagem Toracica
3.Pungao Suprapubica
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4.Dissecagdo Venosa

5.Acesso Venoso Central

6.Cateterismo (SNG / SNE/ Vesical / etc)
7.Hérnias

8.Colesistectomia

13. Referéncias Bibliograficas:
Suporte Avancado de Vida no Trauma — para Médicos ATLS
Colégio Brasileiro de Cirurgides
Manual do Curso para Alunos - 6* Ed. 1997.
Suporte Avan¢ado de Vida em Cardiologia — ACLS
Sociedade Brasileira de Cardiologia
Manual do Curso para Alunos — 1997.
Riella, MC. Principios de Nefrologia e Disturbios Hidroeletroliticos. 3° Ed. 1996
Cecil, RL. Textbook of Medicine. 20* Ed. 1996.
Harrison’s Principles of Internal Medicine. 14° Ed. 1998
Goodman, LS. As Bases Farmacologicas da Terapéutica
Aplicada e Interpretagdo Clinica. 6* Ed. 1996.
Knobel, E. Condutas no Paciente Grave. 2* Ed. 1999.
Andrade FA.; Campolina, D. Dias, MB. Toxicologia na Pratica Clinica. 2001.
Oga S. Fundamentos de toxicologia. 1996.
Schvartsman, S. Intoxicacdes Agudas. 4* Ed. 1991.
Larini, L. Toxicologia. 2* Ed. 1993.
BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia Sanitaria.
Manual de VigilAncia da Satide de Populacées Expostas a
Agrotoxicos. 1997.
Ellnhorn, MJ. Medical Toxicology: diagnosis and treatment of human poisoning. 2° Ed. 1997.
AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual Diagnéstico e
Estatistico de Transtornos Mentais. 4° Ed. 1995.
Kaplan, H. ; Sadock, B. Compéndio de Psiquiatria. Ciéncias do
Comportamento e Psiquiatria Clinica. 7% Ed. 1997
ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Classificaciio de Transtorno
Mental e de Comportamento. 10* Ed. 1993.

SITES SUGERIDOS

http://planeta.terra.com.br/saude/sbpt/Jornal/2000/Iiconsvent.html
http://www.sbpt.org.br
http://planeta.terra.com.br/saude/sbpt/index2.htm

http://trauma.com

CIS 103-- ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DA MULHER 11

1. Carga Horaria: 600 horas (105 tedricas e 495 de pratica)

2. Ementa:
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O Estagio Supervisionado em Satide da Mulher I objetiva reforgar os topicos gerais estudados ao
longo do curso, introduzindo desta forma o aluno nos diversos setores especificos da area da Saude da
Mulher. O Estagio Supervisionado ¢ composto majoritariamente por atividades praticas e o restante da
carga horaria ¢ complementado por atividades teoricas, preparadas pelos alunos. As atividades praticas
serdo desenvolvidas nas Enfermarias, Ambulatorios, Centro Cirtirgico e Pronto Socorro de Tocoginecolo-
gia dos Hospitais e Servigos da Rede Conveniada.

Objetivo Geral:

O objetivo geral do Estagio Supervisionado consiste em integrar e desenvolver, na pratica didria,
conhecimentos, habilidades e atitudes relevantes para o exercicio profissional, visando a formagdo de um
médico capaz de abordar o paciente como um todo, identificando suas necessidades e as da comunidade
para amenizar/ou reduzir o agravo e promover a recuperagao e reabilitagdo para melhoria da satude.

Objetivos Especificos:

e  Proporcionar ao aluno aperfeigoamento nas atividades praticas e teoricas em relagdo aos pacientes da
populagd@o feminina com quadros clinicos e cirirgicos, assim como desenvolver e orientar quanto aos
aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

e  Orientar sobre a abordagem do doente em situa¢do de busca do servigo de saide em relagdo aos as-
pectos fisiopatologicos, diagnostico, terapéuticos e prognostico, sendo esta incentivada através de
discussdes tedricas e atividades praticas;

e Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de responsabilidade e ética em relagdo a pacientes
e seus familiares, assim como em relagao ao grupo e equipes que atuam no setor;

e Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conhe-
cimento tedrico através de discussdo de casos clinicos e semindarios de temas especificos;

e Orientar e aperfeigoar habilidades de preparagdo de casos clinicos e revisdo de literatura, para publi-
cacdo de artigos em periddicos.

Obstetricia: Realizar anamnese e exame fisico no pré-natal, compatibilizando momentos diver-
sos da gestagdo; realizar exame pélvico (genitalia externa, colo e corpo uterino, anexos ¢ pelvimetria in-
terna clinica; realizar exames de mama; solicitar e interpretar exames complementares e adotar condutas
correspondentes; identificar gestagdes de alto risco; conduzir adequadamente as intercorréncias clinicas
mais freqilientes na gestacdo; diagnosticar corretamente o trabalho de parto; identificar as intercorréncias
gestacionais que necessitam regime de internagdo; conduzir o trabalho de parto nas suas diversas fases;
identificar o trabalho de parto anémalo e adotar condutas correspondentes
Conhecer mecanismos de parto cefalico e pélvico; conhecer as indicagdes do uso do forceps; abordar
adequadamente o puerpério e suas principais complicagdes.

Diagnosticar e conduzir adequadamente os problemas ginecoldgicos mais freqiientes: abortamento, pre-
maturidade, hiperemese gravidica, amniorrexe prematura e outros.

Ginecologia: Realizar anamnese e exame fisico em ginecologia, compatibilizando momentos di-
versos da fase da vida da mulher; realizar exame pélvico com avaliagdo da genitélia interna e externa; rea-
lizar exames das mamas; solicitar e interpretar exames complementares e adotar condutas corresponden-
tes; estimular a prevencao do cancer de colo uterino e mama; orientar a utilizagdo de métodos contracep-
tivos; diagnosticar e conduzir adequadamente os problemas ginecoldgicos mais freqiientes: vaginite,
DST, alteragdes do ciclo menstrual, tumores benignos ¢ malignos de mama, utero e ovarios, endometri-
ose, infertilidade, climatério.

Metodologia
Atividades praticas especificas na enfermaria

Evolugdo e prescrigdo das pacientes

Providenciar e checar exames subsidiarios pré e pos-operatorios
Providenciar e checar interconsultas

Realizagdo de pequenos procedimentos (pungdes, drenagens, intracaths, etc.)
Orientacdo da pacientes e dos familiares
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e  Feitura da alta, com os devidos encaminhamentos
e Participagdo efetiva em todos os atos operatorios das pacientes sob seus cuidados (fungdo de ins-
trumentagao cirlrgica)

Atividades praticas especificas do ambulatério

e Atendimento clinico de pacientes ambulatoriais
e Realizagdes de pequenos procedimentos cirurgicos

Atividades praticas especificas nos plantdes

Atendimento da urgéncia no Pronto Socorro

Solicitagdo de exames complementares quando necessario

Participagdo efetiva em todos os atos operatorios das pacientes atendidas na urgéncia
Realizagdo de pequenos procedimentos cirirgicos

Sala de parto normal

Parto cirargico

Atividades praticas especificas eletivas
Histerectomia
Cirurgia mamaria

Atividades teoricas
Temas do seminario: obstetricia

1.Bases morfologicas e funcionais do sistema genital
2.0 desenvolvimento embrionario

3.Anexos do embrido e do feto

4.Endocrinologia da gravidez — Trocas materno-ovulares
5.Estatica fetal e estudo da bacia

6.Assisténcia pré-natal

7.Diagnéstico e propedéutica da gravidez

8.Mecanismos do parto. O parto — estudo clinico e assisténcia
9.0 puerpério e lactagio

10.Modificagdes do organismo materno

11.Abortamento — Distocias

12. Gravidez de Alto Risco

13.Realizagdo de atos operatorios (fungdo de auxiliar)

Ginecologia

1.Deontologia médica. Etica na ginecologia e obstetricia
2.Ciclo menstrual normal e patologico

3,Esteroides sexuais e Fisiologia da reprodugao
4.Dismenorréia e DIP

5.Leiomioma e Endometriose

6.Amenorréia

7.Incontinéncia urinaria e infec¢ao

8.DST. Vulvo-vaginites

9.Anovulacdo cronica. Sindrome de ovarios policisticos
10.Tumores benignos e processos inflamatérios da mama
11.Infertilidade

12. Tumores Malignos do Sistema Genital e Mamas
13.Assisténcia infanto-puberal

14.Participagdo efetiva dos atos operatorios (fung@o auxiliar)
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6. Avaliagdo da aprendizagem
I. Serdo empregados os seguintes instrumentos de avaliagéo:

1. Somativa:Uma avaliag¢@o escrita (questdes subjetivas e/ou objetivas)
2. Da Pratica: Um teste pratico.(exame do paciente, com diagndstico e cirurgia)
3. Formativa: Boletim de avaliag¢do individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO

Contetido Programatico:

Anamnese, exame fisico, elaboragdo de hipétese diagnostica, interpretacdo de exames comple-
mentares, diagnostico e elaboragdo de proposta terapéutica na area de Satde da Mulher nos trés niveis de
atencdo a saude. Procedimentos diagnosticos e terapéuticos relacionados as patologias mais prevalentes
na regido. Realiza¢do de parto normal.e cirigico. Acompanhamento de cirurgias eletivas ginecologicas e
mamaaria Atividades de planejamento de politicas ptblicas e execugdo de programas de saude coletiva.

Referéncias Bibliograficas:

Anatomia Patoldgica e Patologia Geral
Cotran, R. Kumar, V & Robbins, SL.; Collins,T. — Patologia Estrutural e funcional. 5% ed. Guanabara - Ko-
ogan, Rio de Janeiro, RJ, 1996.

Anatomia
Gardner, E; Gray, DJ; O'Rahilly, R. Anatomia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.
Heidegger, G.W. Atlas de anatomia humana. 4 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.
Morre, K.L. Anatomia Orientada Para a Clinica. 3 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993.
Sabotta. Atlas de anatomia humana. 20 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993

Cédigo de Etica Médica
Foi disponibilizado para cada aluno um exemplar em 2001

Citopatologia
Gompel e Koss. Citologia ginecologica e suas bases. Ed Manole LTDA, 2? Edigdo

Ginecologia e Obstetricia
Halbe, H W. Tratado de Ginecologia. Roca. 1998. 2? edigao.
Montenegro, CAB. Rotinas em Obstetricia. Atheneu. 1990. 2%d.
Neme B. Obstetricia basica. Sarvier, Sdo Paulo, S.P., 1994
Novak, E R.N: Tratado de Ginecologia. 12% ed. 1998.
Oxorn, H. Trabalho de parto.Roca, 5* ed. Rio de Janeiro, RJ, 1989
Rezende, J. Obstetricia. Guanabara Koogan. 9? edicao.
Speroff, L. Endocrinologia Ginecoldégica Clinica e Infertilidade. 5? ed. Ed. Manole Ltda.
Volochko, A. Mortalidade de Mulheres, Mortalidade Materna. SUS-4/1998. 1992
Zugaib, M. Pré-Natal. Atheneu. 1994. 2%d.
Decherney & Nathan. Current — Obstetric e Gynecologic. Diagnosis & Treatment. Mc Graw Hill, 9° Ed.
Gershenson, Decherney e Curry. Ginecologia Operatoria. Ed Guanabara Koogan.
MINISTERIO DA SAUDE. Assisténcia Pré-Natal. Manual Técnico, 2000.
MINISTERIO DA SAUDE. Parto, Aborto e Puerpério. Manual Técnico, 2000.
MINISTERIO DA SAUDE. Recomendacdes para Profilaxia da Transmissdo Vertical do HIV e Terapia
Anti-Retroviral em Gestante. Manual Técnico, 2004.
FEBRASGO. Infertilidade Conjugal. Manual de Orientagao, 1997.
FEBRASGO. Assisténcia Pré-Natal. Manual de Orientagdo, 2000.
FEBRASGO. Uroginecologia e Cirurgia Vaginal. Manual Técnico, 2001.
FEBRASGO. Saude do Adolescente. Manual Técnico, 2001.
FEBRASGO. Defesa Profissional. Manual de Orientagao, 2002.
FEBRASGQO. Assisténcia ao Parto e Tococirurgia. Manual de Orientagao, 2002.
FEBRASGO. Drogas na Gravidez. Manual de Orientagao, 2003.
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FEBRASGO. Ginecologia Enddcrina. Manual de Orientagdo, 2003.
FEBRASGQO. Diabetes e Hipertensdo na Gravidez. Manual de Orientagdo, 2004.
FEBRASGO. DST/AIDS. Manual de Orientagdo, 2004.

FEBRASGO. Leiomioma Uterino. Manual de Orientac¢do, 2004.

e Histologia
Cormak, D.H. Fundamentos de Histologia. Guanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ,1996.
*Junqueira, L.C; Carneiro, J. Histologia Basica 8 ou 9% ed. Riode  Janeiro, Guanabara — Koogan, 1995.

e  Microbiologia
Jawetz, E; Melnick, J.L ; Adelberg, E, A . Microbiologia Médica,
Ed.; Guanabara — Koogan. Sao Paulo, SP.

e Parasitologia
Neves, DP. ET. Allil. Parasitologia Humana. Ed. Atheneu 8" ed. 1991.
Rey, L. Parasitologia, Ed. Guanabara — Koogan, 1991.

e Embriologia
Moorre, K.L.; Persaud, T.V.N. Embriologia Clinica. 5% ED.; Guanabara — Koogan. Rio de Janeiro, RJ.,1994.
Carlson, B.M. Embriologia Humana E Biologia Do Desenvolvimento. ed.; Guanabara — Koogan, . Rio de
Janeiro, RJ.,1996.

o Genética
Tompson, MW; Innes, RR; Yllardl, H. Tompson e Tompson Genética Médica. 5% ed.; Guanabara — Koogan, .
Rio de Janeiro, RJ., 1993.

e Psicologia Clinica e Sexualidade Humana
Maldonado, M T P. Psicologia Da Gravidez. Vozes. 1985.
Tockus, R B. R B. Sexualidade Nos Dias de Hoje. Agora. 1986.

e Politica De Planejamento Familiar No Brasil.
Assisténcia Ao Planejamento Familiar. Assisténcia ao Planejamento Familiar. Servico de Assisténcia Sa-
ude da Mulher. 1996.3.ED.
Pinotti, J. A & Fagundes, A. — A mulher e seu Direito 2 Saiide: por uma Politica de Satde no Brasil. Sdo
Paulo. Ed. Manole, 1988.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

¢ Ginecologia e Obstetricia
Barros, P Atlas de Operacgodes Ginecologicas. Sarvier. 1997. 2. ed.
Burrow, G N. Compilag¢des Clinicas Na Gravidez. ROCA. 1989.2.ED.
Calatronl, C J. Terapéutica Ginecologica. Guanabara. 1954.
Cunnigham, E.J. et al. William’s Obstetrics. 20 th ed. Appleton & Lange, 1997.
Delascio, D. Obstetricia Normal Briquet. Sarvier. 1981.
Delascio, D. Obstetricia Normal Briquet. Sarvier. 1994.3.ed. Ver. E ampl.
Greenhill, J.P. Obstetricia. Interamericana. 1976.
Sheehy, G. Menopausa. Rocco. 1995.
Souza, R C. Gravidez na Adolescéncia. S.N. 1996.
Trien, S F. Menopausa. Rosa dos Ventos. 1991. 2% Ed.

o Farmacologia
Rang; D & R. Farmacologia. 3°. Ed. ed.; Guanabara — Koogan, . Rio de Janeiro, RJ.,,1996.

o Psicologia Clinica e Sexualidade Humana
Economides, A. Parto Sem Dor. Artenova, 1977.
Fucs, GB. Por Que O Sexo K Bom. Rosa Dos Tempos. 1993, 3* Ed
Golenson, R M. Dicionario De Sexo. Atica, 1989.
Gregersen, E. Praticas Sexuais. Roca. 1983.
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Joan. MULHER SENSUAL. Record, 1995, 10* Ed.

Kusnetzoff, JC. Homem Sexualmente Feliz. Nova Fronteira. 1987.

M. HOMEM SENSUAL. Record.1995.9 Ed.

MC Cary, ] L. Mitos E Crendices Sexuais. Manole. 1978.

O’Connor, D. Como Fazer Amor com a Mesma Pessoa por Toda a Vida e Continuar. RE-
CORD.199.11.ED.

Reich, W. Revolu¢ao Sexual. Guanabara. 1998.8.ED.

Stopes, MC. Radiante Maternidade. Limitada. 1929.

o Politica de Planejamento Familiar no Brasil.
Assisténcia integral a Satide da Mulher: Material Institucional: 3% ed. 1989 (mod. I e II).
Billings, JJ. Novo Método Para o Controle da Natalidade. Paulinas, 1976.
Carvalho, GMD Guia Pratico Para Evitar a Gravidez. EPU. 1987.
ESENCIAL DE LA TECNOLOGIA ANTICONCEPTIVA. Esencial de la Tecnologia Anticonceptiva. Pro-
grama de Informacién en Poblacién. 1999.
Kloetzel, K. Que é Contracep¢ao. Brasiliense. 1987.2.ED.
Secretaria Nacional De Programas Especiais De Saude. Divisdo Nacional E Saude Materna Infantil. Programa
De Assisténcia Integral a Satide Da Mulher. Manual Do Coordenador De Grupos De Planejamento Familiar —
Brasilia, 1998.
Rozembaum, H. Que Fazer Diante De Um Pedido De Contracepcio. Organizacdo Andrei Ed. 1981.
SAUDE REPRODUTIVA MATERNA PERINATAL. Satide Reprodutiva Materna Perinatal. Clap. 1996.
Silva, MVF. Laqueadura Tubarea Em Mulheres De Um Municipio Do Sul Da Bahia. Uesc. 1998.
Tyrrell, MAR. Programas Nacionais De Sauide Materno-Infantil. S.N. C1995.

9. ANEXOS:
ROTINA DE TRABALHO DO ALUNO

O Moédulo de Estagio Supervisionado em Saude da Mulher II, tém instituido as normas abaixo relacio-
nadas, com a finalidade de orientar o desempenho do aluno:

1 — Numero de Leitos

Cada dois serdo responsaveis pelo acompanhamento de 05 pacientes internados nas enfermari-
as clinico-cirurgicas de ginecologia e obstetricia.

2 — Prescri¢ao Médica Matutina

As prescricoes médicas para os pacientes internados, deverao ser realizadas diariamente,
no horario das 07 as 10 horas, cabendo ao aluno:

0) Realizar diariamente o exame fisico do paciente, registrando em prontudrio todos os dados relativos ao
mesmo.

p) Registrar com clareza os dados evolutivos e da mesma forma realizar a prescri¢do, com especial atengao
para o tipo de alimentag@o, dosagem e horario de aplicagdo de medicamentos. Nao serdo acatadas expres-
soes como “manter prescri¢ao”, “manter medicagao anterior”.

q) Tomar conhecimento dos relatorios elaborados pelo servigo de enfermagem, retirando deles as informa-
¢oes pertinentes.

r) Solicitar a realizagdo de exames complementares em formulario proprio, encaminha-los em tempo e pro-
curar inteirar-se dos seus resultados com a maior brevidade.

s) A utilizag@o de antibidticos de uso restrito devera ser justificada a C.C.I.H., mediante o preenchimento de
formulario proprio.

t) Tomar conhecimento dos pareceres de médicos especialistas requisitados para avalia¢do de pacientes in-
ternados.

u) Elaborar relatorio de alta hospitalar mantendo copia do mesmo junto ao prontuario médico.

3 — Procedimentos Técnicos
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Todo e qualquer procedimento que venha ser realizado como parte do tratamento do paciente
internado, devera ser conduzido pelo aluno, o qual devera ser auxiliado e orientado por professor ou mé-
dico plantonista.

4 — Atendimento Ambulatorial

exame fisico completo.

Durante o atendimento ambulatorial o estudante devera estar sob supervisdo de professor. No
prontuario médico deverdo ser registradas as historias clinica completa, os dados do relatério de alta e o

Valorizar a pratica da Ginecologia Preventiva

5 — Discussédo de Casos Clinicos

Nesta atividade, o aluno devera, juntamente com professores ou especialistas solicitados, promover a aprecia-
¢do de casos clinicos com prioridade para aqueles que apresentem evolugdo desfavoravel e os que necessitem de
cuidados especiais. O resumo das conclusdes devera ser registrado em prontuario.

6 — Atividades Didaticas

Constardo de: Seminarios
Sessoes clinicas e anatomo-clinicas
Pesquisa de artigos médicos em publicagdes especializadas

PROGRAMA DE ATIVIDADES PARA ALUNOS DO MODULO DO ESTAGIO SUPERVISIONDO EM SA-

UDE DA MULHER II
DOMINGO | SEGUNDA TERCA QUARTA QUINTA SEXTA SABADO
.. . .. { Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria Enfermaria Plantao
ES=28]
. Ambulatério Ambulatorio Ambulatério Ambulatério | Centro cirtr-
TS .
- S o f gico
LNo O Seminario Centro cirtrgico Sessdo Clinica | Centro cirargi- | Centro cirar-
£S8s7! co gico

CIS 102- ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DA CRIANCA

E DO ADOLESCENTE 11
1.Carga Horéria: 600 horas (105 tedricas e 495 de pratica)
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2.Ementa

Anamnese, exame fisico, elaboragdo de hipotese diagnostica, interpretacdo de exames complementares, diagnosti-
co e elaboracdo de propostas terapéutica na area de Saude da Crianga e do Adolescente nos trés niveis de aten¢do a
satde. Procedimentos diagndsticos e terapéuticos relacionados as patologias mais prevalentes na regido.

3.0bjetivo Geral

Proporcionar ao aluno a aquisi¢do de conhecimentos teéricos e habilidades praticas em pediatria, visando a sua
melhor formagdo médica. Estas aquisi¢des deverdo lhe permitir o exercicio da medicina com o melhor embasa-
mento, ou seja, lhe permitirdo atuar como médico.

4.0bjetivos Especificos

e Proporcionar ao aluno aperfeicoamento nas atividades praticas e tedricas em relagdo aos pacientes da po-
pulagdo infantil e adolescente com quadros clinicos e cirurgicos, assim como desenvolver e orientar quan-
to aos aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

e  Orientar sobre a abordagem do doente em situagdo de busca do servico de saude em relagao aos aspectos
fisiopatologicos, diagnodstico, terapéuticos e prognostico, sendo esta incentivada através de discussdes
teoricas e atividades praticas;

e Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de responsabilidade e ética em relagdo a pacientes e
seus familiares, assim como em relagdo ao grupo e equipes que atuam no setor;

e Orientar e treinar postura e didatica para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conhecimen-
to teorico através de discussdo de casos clinicos e seminarios de temas especificos;

e Orientar e aperfeicoar habilidades de preparacdo de casos e revisdo de literatura, para publicagdo de arti-
gos em periodicos.

5. Metodologia
Atividades Praticas:

1. Enfermaria de Pediatria e Cirurgia Pediatrica

- Realizar histodria clinica e exame fisico completos

- Realizar evolugdo clinica e prescrigao diaria

- Desenvolver habilidades em diagndstico e tratamento das patologias mais freqiientes da crianga e
do adolescente

- Avaliar condi¢Ges do paciente para alta hospitalar

- Esclarecer os familiares quanto aos aspectos médicos da doenga do paciente e quanto aos cuida-
dos que deverdo ser dispensados ao paciente apos a alta

2. Pronto-Socorro de Pediatria:
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Diagndstico e tratamento das patologias mais freqiientes da crianga e do adolescente
- Realizar procedimentos de emergéncia como: suturas, drenagem de abscesso, debridamento, rea-
nimagao cardio-respiratoria, etc.

3. Ambulatorio de Seguimento
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Acompanhamento da evolugdo das doengas a nivel ambulatorial e apos a alta hospitalar, e suas
repercussdes sobre o crescimento e desenvolvimento do paciente.
- Diagnéstico e conduta nas complicagdes e seqiielas das patologias
- Orientagao sobre alimentagdo, vacinagao, prevengao de acidentes, etc.

4. Ambulatorio de Prevencao em Oncologia
- Realizar histodria clinica e exame fisico completos
- Treinamento em investiga¢do do cancer infanto-juvenil
- Diagnéstico e conduta nos casos suspeitos
- Orientagao sobre alimentagdo, vacinagao, prevengao de acidentes, etc.
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5. Ambulatorio em Posto de Satde
- Realizar historia clinica

e exame fisico completos

- Acompanhamento do crescimento e desenvolvimento
- Condutas nas patologias mais freqiientes

- Acompanhamento da e

volucdo das doengas a nivel ambulatorial, e suas repercussoes sobre o

crescimento e desenvolvimento do paciente.
- Orientagao sobre alimentagdo, vacinagao, prevengao de acidentes, etc.

6. Ambulatorio em Unidade de Saude da Familia
- Acompanhamento de pacientes em programas de satde da familia
- Estratégias de saude desenvolvidas em programas de saude da familia

6.Atividades Teoricas:

bl el N e

7.Avaliagdo da Aprendizagem

Aulas expositivas semanais

Seminarios semanais

Discussao de artigos de revista semanais

Revisdes de casos clinicos semanais mediante analise de prontuario de
pacientes.

Discussao dos casos atendidos

I. Serido empregados os seguintes instrumentos de avaliacio:

1.Somativa: Dois testes tedricos, um na sexta e outro na décima primeira semana, com questdes subjeti-

vas e/ou objetivas;
2.Da Pratica: Data a definir;

3. Formativa: Boletim de avaliagdo individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO

III PORTOFOLIO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO EM SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE I

8.Contetido Programatico

Anamnese e exame fisico em pediatria;
Crescimento e desenvolvimento;
Assisténcia ao recém-nascido normal;
Exame fisico do recém-nascido normal;
Gastroenterites;

Disturbios hidro-eletroliticos e acido-basicos;

Aleitamento materno

Alimentagao da crianga ¢ do adolescente
Desnutric¢éo proteico-calorica;

Infecgdes de vias aéreas superiores;
Pneumonias;

Asma bronquica;

Infecgdes do trato urinario;
Glomerulonefrites;

Sindrome nefrotica;

Anemias;

Uso de hemoderivados;

Neoplasias da infancia e da adolescéncia;
Sindromes febris agudas;
Meningoencefalites;
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Convulsoes;
Abdomen agudo;
Traumatismo cranio-encefalico;

Intoxicacdes exdgenas;
Dermatites e dermatoses.

9.Referéncias Bibliograficas:
Marcondes E. Pediatria Basica (Volumes I, II, IIT); Coordenacao Geral, 9°edi¢do; Ed. Sarvier.
Behrman, Kilegman e Arwin Nelson:Tratado de Pediatria — 17%cdi¢ao; Ed.Interamericana.

Berhman e Kilegman Nelson: Principios de Pediatria 4°edi¢do; Ed. Guanabara

Grisi e Escobar Pratica Pediatrica 1%edi¢do; Ed. Atheneu

Carvalho Terapia e Pratica Pediatrica; 2%edi¢ao; Ed. Atheneu
Harriet L: Manual Harriet Lane de Pediatria; John Hopikns Hospital;16edi¢ao; Ed.
Carvalho, Souza e Souza Emergéncia e Terapia Intensiva Pedidtrica 2°edi¢ao; Ed. Atheneu

ANEXOS:
SEMANA PADRAO:

Turno Domingo Segunda Terca Quarta Quinta Sexta Sabado
Manha Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao Prescri¢ao
07:00 Prescricao Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo Avaliagdo
as Avaliagdo Visita Visita Visita Visita Visita Visita
12:00 Visita PPE Artigo Palestra Disc. Casos | Seminario

de Revista clinicos

Tarde Escala 1 PS HGLVF PPE CEPRON PSF CIR. PED.
13:00 Escala 2 SEGUIMEN- PS HMN POSTO PSF PPE
as 18:00 TO

Escala 3 PPE SEGUI- PSF PS HMN CEPRON

MENTO

Escala 4 CIR. PED. PSF PPE POSTO PS HGLVF

Legenda:

CEPRON: Centro de prevencdo em oncologia
CIR. PED: Cirurgia pediatrica
POSTO: Posto de Saude Publica
PPE: Periodo protegido para estudo
PSF: Programa de saude da familia

PS HGLVF: Pronto-socorro do Hospital Luis Viana Filho

PS HMN: Pronto-socorro do Hospital Manoel Novaes
SEGUIMENTO: Ambulatério de seguimento dos pacientes egressos das enfermarias e do pronto-socorro do Hos-
pital Manoel Novaes

CRONOGRAMA DAS ATIVIDADES TEORICAS E PRATICAS

1. PERIODO MATUTINO:
Todos os alunos freqiientardo as enfermarias de pediatria e cirurgia pediatrica, participardo da visita a
enfermaria e das atividades teoricas.

2. PERIODO VESPERTINO:

131




I’sem | 2%em |3%em |4%sem |S%em |6%sem | 7%sem |8%em |9%sem |10%em |11%em
Escala 1 AB AB 1] 1] EF EF CD CD GH GH JC
Escala 2 CD CD GH GH AB AB EF EF 1] 1] ID
Escala 3 EFG |[EFG |DBC |DBC |HIG |HIG |ABJ |ABJ |[CDE |CDE HFA
Escala4 |HIJ |HIJ |AEF |AEF |CDJ |[CDJ |GIH |GIH |ABF |ABF GEB
Legenda:
Escala de 01 a 04: corresponde aos tipos de escalas para as atividades do turno vespertino, distribuidas nas onze
semanas do bloco.

Letras de A a J: as letras serdo sorteadas aleatoriamente entre os alunos, os quais assumirdo a escala determinada
para a letra que forem sorteados.

OBS: O

sorteio sera realizado no dia 14/02 as 08:00-hs na UES

ROTINA DE TRABALHO DO ALUNO

O Moédulo de Estagio Supervisionado em Satide da Crianca e do Adolescente II tém instituido as nor-
mas abaixo relacionadas, com a finalidade de orientar o desempenho do aluno:

v)

w)

bb

~

1 — Numero de Leitos
Cada aluno responsavel pelo acompanhamento clinico de 02 pacientes internados nas enferma-
rias clinico-cirtrgicas de pediatria.

2 — Prescri¢ao Médica Matutina

As prescricoes médicas para os pacientes internados, deverao ser realizadas diariamente,
no horario das 07 as 10 horas, cabendo ao aluno:
Realizar diariamente o exame fisico do paciente, registrando em prontudrio todos os dados relativos ao
mesmo.
Registrar com clareza os dados evolutivos e da mesma forma realizar a prescri¢do, com especial aten¢ao
para o tipo de alimentagdo, dosagem e horario de aplicagdo de medicamentos. Nao serdo acatadas expres-
soes como “manter prescri¢ao”, “manter medicagao anterior”.
Tomar conhecimento dos relatorios elaborados pelo servigo de enfermagem, retirando deles as informa-
¢oes pertinentes.
Solicitar a realizagdo de exames complementares em formulario proprio encaminha-los em tempo e pro-
curar inteirar-se dos seus resultados com a maior brevidade.
A utilizagdo de antibiodticos de uso restrito devera ser justificada a C.C.I.H., mediante o preenchimento de
formulario proprio.
Tomar conhecimento dos pareceres de médicos especialistas requisitados para avaliagdo de pacientes in-
ternados.
Elaborar relatoério de alta hospitalar mantendo copia do mesmo junto ao prontuario médico.

3 — Procedimentos Técnicos
Todo e qualquer procedimento que venha ser realizado como parte do tratamento do paciente
internado, devera ser conduzido pelo aluno, o qual devera ser auxiliado e orientado por professor ou mé-
dico plantonista. Entre essas condutas incluem-se:
g) Reanimacdo cardio-respiratoria
h) Entubacgao orotraqueal
i) Colheita de liquor
j)  Gavagem e lavagem gastrica
k) Sondagem vesical
1) Colheita de sangue para exames laboratoriais

4— Atendimento Ambulatorial
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Durante o atendimento ambulatorial o estudante devera estar sob supervisdo de professor. No
prontuario médico deverdo ser registradas as historias clinica completa, os dados do relatério de alta e o
exame fisico completo.

Valorizar a pratica da Pediatria Preventiva especialmente imunizagdes, aleitamento natural e
demais cuidado primarios.

5- Discussdo de Casos Clinicos
Nesta atividade, o aluno deverd, juntamente com professores ou especialistas solicitados, promover a apreciagao
de casos clinicos com prioridade para aqueles que apresentem evolugdo desfavoravel e os que necessitem de cui-

dados especiais. O resumo das conclusdes devera ser registrado em prontuario.

6— Atividades Didaticas
Constardo de: Palestras
Seminarios
Sessoes clinicas e anatomo-clinicas
Pesquisa de artigos médicos em publicagdes especializadas
Encontro com especialistas

CIS 105 - ESTAGIO SUPERVISIONADO EM EMERGENCIAS E TRAUMAS
1. Carga horéria: 450 horas (90 tedrica e 360 de pratica)

2.  Ementa:
Participagdo nas atividades de atendimento médico e assisténcia aos pacientes realizando anamnese e
exame fisico, elaborando hipdteses diagnosticas, solicitando e interpretando exames complementares,
propondo plano terapéutico e de acompanhamento, nas areas de clinica de emergéncia (servigos de urgén-
cia) e clinica cirurgica dos estados criticos (unidade de cuidados intensivos/servigos de medicina intensi-
va). ambulatorial (consulta externa e hospital dia), internamento em enfermaria,

3. Objetivo Geral
Proporcionar ao aluno aperfeigoamento nas atividades praticas e conhecimentos tedricos em relagdo aos
agravos de emergéncia e de trauma a saide mais prevalentes na populacdo adulta, de tratamento cirtrgico
e clinico , assim como orientar quanto aos aspectos éticos e didaticos envolvidos na profissdo médica;

4. Objetivos Especificos

v Oferecer ao aluno oportunidade de prética supervisionada de trabalho médico, permitindo aproximagdes
sucessivas de atuacdo, discussdo e estudo dos aspectos fisiopatoldgicos, diagnosticos, terapéuticos e
prognosticos, da clientela atendida no servigo de saude, consolidando o conhecimento técnico-cientifico
do discente;

v Apoiar o aluno no desenvolvimento de habilidades de comunicagio interpessoal, na relagio médico-
paciente-familia e com a equipe de saude;

v’ Estimular, orientar e consolidar o desenvolvimento de atitudes e condutas responsaveis e éticas em rela-
¢do a pacientes e seus familiares, assim como aos demais membros da equipe de saude multiprofissional;

v" Orientar e treinar postura e didética para apresentagdes em publico, assim como oportunizar conhecimen-
to tedrico através de discussao de casos clinicos e seminarios de temas especificos;

v’ Orientar e aperfeigoar habilidades de preparagdo de casos clinicos e revisdo de literatura, para publicagdo
de artigos em periddicos.

5. Metodologia:

Enfermaria — Evolucdo e prescricdo de pacientes seguindo modelo de prontuario anexo. Nesta
atividade, o interno tera o apoio dos residentes de 1° e 2° ano, do staff de preceptores da residéncia médi-
ca do Hospital de Base Luis Eduardo Magalhdes e dos docentes da UESC, bem como de todo o corpo
clinico do Hospital. Cada dia da semana havera 01 preceptor responsavel, e durante o final de semana es-
cala de rodizio.

Visita — Realizada a beira do leito, com apresentacao da historia, dados de exame clinico e exa-
mes complementares do paciente, permitindo a revisdo da propedé€utica clinica e discuss@o do encami-
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12.

13.

14.

15.

16.

nhamento diagndstico e terapéutico. Contard com a participagdo dos internos do ciclo clinico, médico re-
sidente e preceptores.

Ambulatdrio - Realizado, sob a orientagdo do staff da residéncia médica e preceptor, das 14 as
17 horas.

Revisdo de prontudrio - Permite a avaliagdo da ordem do prontuario médico, e da farmacologia,
uso terapéutico e interagdes medicamentosas dos itens utilizados na prescri¢do médica

Caso Clinico — Apresentagao pelo interno e discussao pelos internos, orientados pelo preceptor,
de caso clinico de paciente internado, selecionado previamente em fun¢ao da complexidade e/ou interesse
cientifico

Seminario — Apresentado por todo o grupo de internos (ciclo clinico e cirirgico), sera avaliado e
atribuido nota conforme critérios em anexo. A participagdo deve ser dos 2 grupos, ¢ as questdes dirigidas
pelos preceptores aos alunos nio deverao se ater ao apresentador de sub-tema especifico. A lista dos te-
mas e datas encontra-se anexo.

Sessdo Anatomo-clinica — Realizada no primeiro sabado de cada més, com a participagdo de to-
do staff da residéncia médica, residente e preceptores do estagio.

Centro Cirurgico - Serdo realizadas cirurgias diariamente seguindo protocolo da patologia dos
pacientes atendidos na emergéncia do Pronto Socorro

Rotina de atividade no estagio: tedrico / pratico

Enfermaria: 15 Leitos da Residéncia Médica em Cirurgia para avaliagdo e evolugdo didria do prontuario
médico com elaboragdo da Historia Clinica, Exame Fisico, Suspeito Diagnostica, Planejamento da Inves-
tigacdo, Plano Terapéutico, organizagdo dos exames complementares. Visita com residente e preceptor.
Acompanhamento de procedimentos diagnosticos e terapéuticos. Discussdo de Caso Clinico, Sessdo de
artigo/ atualizag@o e Revisdo de Prontudrio.

Centro Cirurgico: 06 salas de cirurgia: Acesso com residente e preceptor para acompanhar e/ou participar
de procedimentos cirurgicos.

Ambulatorio: 05 consultorio da Residéncia Médica: para ateng@o ao paciente com elaboragdo de historia
clinica, exame fisico, discutir conduta (diagnostico e terapéutica) com preceptor.

Pronto Socorro: Acompanhamento de pacientes com quadro de urgéncia e emergéncia, participar de pro-
cedimentos cirtirgico como curativo, drenagem de abscesso, sutura, debridamento, acesso venoso, com
supervisao do residente , médico plantonista e preceptor

Pequena Cirurgia: Acesso com residente e preceptor para procedimentos com anestesia local.

7. Conteudos Minimos

v" EMERGENCIA / URGENCIA CLINICA:
v UNIDADE DE URGENCIA (PRONTO SOCORRO / CTI

A) AREA : EMERGENCIA / URGENCIA CLINICA:

Os objetivos da sua pratica, serdo exercidos em clinica de ambulatorio (consulta externa e hospital dia),
internamento em enfermaria, clinica de emergéncia (servigos de urgéncia) e clinica cirargica dos estados
criticos (unidade de cuidados intensivos/servigos de medicina intensiva).

ATIVIDADE DE ENFERMARIA

Objetivos de desempenho:

a) Elaboracdo de historias clinicas de urgéncia, emissdo de diagndsticos clinicos provisérios, solicitagdo
de exames complementares de diagnostico, interpretacdo de anomalias clinico-laboratoriais, integragdo de
todos os elementos de investigagdo clinica, obten¢do de um diagndstico final, prescri¢do e realizacdo de
um protocolo terapéutico clinico ou cirtrgico e defini¢do de um progndstico;

b) Apresentagdo oral clara, extensa ou resumida de casos clinicos, em visita médica ou reunido clinica;

¢) Capacidade de apresentagdo sumaria de um conjunto de doentes, em visita médica, reunido de servigo
ou transferéncia de turno de urgéncia interna;

d) Realizagdo de nota de alta ou transferéncia;
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e) Participacdo ativa em reunides clinicas;
1) Assimila¢do e emprego com conveniéncia das regras que regem a solicitagdo de servigos de outras es-
pecialidades;
j) Execugao das seguintes técnicas:

1) Punc@o e canalizag@o das veias periféricas;

2) Puncao arterial (para diagnostico);

3) Toracocentese (com ou sem biopsia pleural) ;

4) Paracentese ;

5) Punc¢éo lombar;

6) Avaliacao eletrocardiografia;

7) Reanimagao cardiorrespiratdria: suporte vital basico (ABC);
k) Familiarizagdo e eventual execug@o de outras técnicas:

1) Pun¢ao medular (com ou sem biopsia 6ssea) ;

2) Reanimagdo cardiorrespiratoria: suporte vital avangado;

Objetivos de conhecimento: Etiopatogenia, epidemiologia, fisiopatologia, anatomia patoldgica, semiolo-
gia clinica e laboratorial, diagnostico e terapéutica de entidades de urgéncia e traumatologia

B) AREA: UNIDADE DE URGENCIA (PRONTO SOCORRO / CTI):

Objetivos de desempenho:
a) Praticar a anamnese e a observagao clinica cirtirgica do doente no pronto socorro;
b) Executar técnicas de venopuncao, incluindo a colocag@o de cateteres venosos centrais;
c¢) Capacidade teorica e pratica de discutir diagnosticos diferenciais;
e) Aplicagdo e interpretagdo dos diversos exames analiticos e imagiologicos;
f) Capacidade de prescrever terapéuticas adequadas e de estabelecer programas de recuperagao;
g) Aplicagdo dos conhecimentos tedricos e praticos no tratamento de situagdes de urgéncia cirar-
gica.

Objetivos de conhecimento. — Conhecimento tedrico de todas as entidades nosologicas a seguir referidas:
1 — Centro de Terapia Intensiva (CTI):

Objetivos de desempenho. — Execugdo de técnicas de diagnoéstico e terapéutico em doentes em cuidados
intensivos:

a) Monitorizagdo eletrocardiografia;

b) Monitorizagao clinica e laboratorial da funcdo respiratoria;

¢) Cateterismo venoso central, percutineo;

d) Cateterismo arterial, percutaneo;

e) Cateterismo das artérias pulmonares, com cateter de baldo dirigido por fluxo (C. Swan-Ganz);

f) Intubacdo endotraqueal;

g) Manuteng@o das vias aéreas;

h) Suporte ventilatorio mecanico; suas modalidades;

i) Suporte nutricional entérico e parenteral;

j) Instalac@o de estimulador cardiaco transvenoso, provisorio (pacing provisorio) ;

k) Pericardiocentese (diagnostica/terapéutica) ;

1) Drenagem toracica (pneumotoérax, hemotorax, empiema) ;

m) Instalagdo e monitorizagdo de meios de suporte da fungio renal

n) Técnicas de analgesia, sedacao;

Objetivos de conhecimento:
a) Conhecimento de critérios de admissao e alta das unidades de cuidados intensivos;
b) Vigilancia e monitorizag@o (invasiva/ndo invasiva) de doentes em estado critico;
¢) Reanimagao e terapéutica do choque;
d) Reanimacao cardiorrespiratdria ;
e) Alteragdes do equilibrio hidroelectrolitico e acido-base;
f) Emprego de solugdes parenterais;
g) Transfusdo de sangue e derivados;
h) Fisiopatologia e terapéutica das alteragdes agudas da coagulagao;
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i) Fisiopatologia e terapéutica substitutiva das situagdes de insuficiéncia respiratoria;

j) Fisiopatologia e terapéutica substitutiva das situagdes de insuficiéncia renal;

k) Fisiopatologia e terapéutica substitutiva das situacdes agudas do sistema cardiovascular;

1) Fisiopatologia e terapéutica da insuficiéncia hepatica aguda, e das hemorragias gastrintestinais;
m) Fisiopatologia e terapéutica das crises endocrinas agudas;

n) Infecgdes graves (da comunidade ou nosocomiais) ;

0) Avaliagdo e tratamento em pos-operatorio;

p) Abordagem do grande traumatizado;

q) Abordagem das principais intoxicagdes.

2 — Urgeéncia Cirurgica: Especialidade

2.1 — Neurocirurgia:
Objetivos de desempenho:

a) Participacdo nas técnicas proprias da neurocirurgia necessarias a pratica de cirurgia geral,

mormente em situagdes de urgéncia: avaliacdo clinica dos traumatizados cranioencefalicos, ne-

cessidade ou ndo de investigagdo complementar imediata, participagdo no seu tratamento;

b) Atuagao nos traumatizados graves;

¢) Participacdo ativa no tratamento neurocirurgico, em especial da patologia traumatica;
Objetivos de conhecimento. — Aquisi¢cdo de conhecimentos fisiopatologicos, semioldgicos e clinicos na
area da neurocirurgia necessarios a pratica de urgéncia no protocolo de exame neuroldgico e na fisiopato-
logia da hipertensao intracraniana.

Atividades no Centro Cirurgico :

a) Desinfeccdo e esterilizagao;

b) Comportamento no Centro Cirurgico ;

¢) Instrumentagdo cirdrgica, mesas € campos operatorios;

d) Acompanhar de craniotomia, principalmente no nivel da regido frontal e parietal;

e) Acompanhar de enxertos e retalhos da calota craniana (osteofacial, osteomuscular e osteomio-

cutaneo).
Objetivos de conhecimento:

a) Embriologia craniofacial;

b) Anatomia cranioencefalica;

¢) Crescimento craniofacial;

d) Crescimento das suturas craniofaciais;

e) O pr¢, intra e pds-operatorio da neurocirurgia;

f) Cicatrizagdo Ossea;

g) Transplante 6sseo;

h) A calota craniana como area doadora de enxertos;

i) Classifica¢do e indicagdo dos retalhos da calota craniana: osteofacial, osteomuscular e oste-

omiocutaneo;

2.2 — Cirurgia vascular:
Objetivos de desempenho:
a) Historia clinica do doente vascular;
b) Participacdo nas técnicas complementares de diagndstico na doenga vascular;
c) Participagdo e execugdo das técnicas operatorias da cirurgia vascular, mormente em situagdes
de urgéncia: suturas arteriais, tromba-embolectomias, by-pass, amputagdes, tratamento cirirgico
de varizes.
Objetivos de conhecimento. — Aquisi¢cdo dos conhecimentos fisiopatoldgicos, semioldgicos e clinicos da
area da cirurgia vascular:
a) Patologias de aterosclerose, outras isquemias, doenca de Buerger, aneurismas, fibrodisplasia,
trombose essencial e vasculites;
b) Amputagdes (indicagdes, niveis, técnica e reabilitagdo) ; Pé diabético.
c) Fisiopatologia da doenga venosa, terapéutica trombolitica e antitrombose;
d) Indicagdes e limites da arterioplastia percutanea;
¢) Neuropatia isquémica.

2.3 - Cirurgia plastica:
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Objetivos de desempenho. — Participag@o e execugdo das técnicas proprias da cirurgia plastica necessarias
a pratica de cirurgia geral de urgéncia, como técnica basica de cirurgia plastica (enxertos e retalhos),
abordagem do grande queimado, tratamento local de pequenas queimaduras, cirurgia da mao, reconstru-
¢d0 mamaria.

Objetivos de conhecimento. — Aquisi¢do de conhecimentos das técnicas em cirurgia plastica necessarias
a pratica da cirurgia geral: principios basicos da cirurgia plastica (enxertos e retalhos), fisiopatologia do
doente queimado.

2.4 — Ortopedia:
Objetivos de desempenho:
a) Abordagem do doente politraumatizado, estudo do doente do foro ortopédico ou traumatolo-
gico com o respectivo exame clinico;
b) Pratica de imobilizacdo e contengao;
¢) Prética de tragdo continua e esquelética;
d) Cuidados pré e pds-operatorios;
e) Atitudes no Centro cirargico .
Objetivos de conhecimento. — Aquisi¢@o de conhecimentos de anatomia, fisiologia e biomecanica da co-
luna vertebral e membros, de semiologia clinica e de imagiologia; vias de acesso.

2.5 - Cirurgia maxilofacial:
Objetivos de desempenho:

As intervengdes cirurgicas englobam os grandes capitulos da patologia craniocervicomaxilofaci-
al:

a) Traumatologia craniomaxilofacial;

b) Malformagdes craniocervicofaciais;

¢) Cirurgia reparadora, modeladora e reconstrutiva da face;

d) Urgéncia em cirurgia maxilofacial.
Objetivos de conhecimento. — Os conhecimentos basicos relacionados com a atividade em cirurgia maxi-
lofacial de emergencia :

TEMAS PALESTRA:
Urgéncias nio traumaticas
Hemorragia digestiva alta
Hemorragia digestiva baixa
Abdome agudo vascular
Abdome agudo hemorragico
Abdome agudo inflamatorio
Abdome agudo obstrutivo
Abdome agudo perfurativo
Traumas:
Atendimento ao politraumatizado
Trauma cranio encefalico
Trauma face
Trauma cervical
Trauma térax
Trauma abdominal
Trauma extremidades
Trauma perineal
Trauma coluna cervicotorocolombar
Queimaduras

PROCEDIMENTOS:
Flebotomia
Laparotomia
Drenagem de torax
Pericardio centese
Paracentese

Lavado peritonia
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Intra-cath

Cricotireoidotomia Cistostomia
Colostomias

Drenagem de abcessos
Tratamento de escaras

Suturas
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7. Avaliagdo da aprendizagem

I. Serdo empregados os seguintes instrumentos de avaliagdo:

1. Somativa:Uma avalia¢do escrita (questdes subjetivas e/ou objetivas)

2. Da Pratica: Um teste pratico.(exame do paciente, com diagndstico e cirurgia)
3. Formativa: Boletim de avaliagdo individual mensal, trés no total.

II. BOLETIM DE AVALIACAO DO ALUNO

111 BOLETIM DE AVALIACAO COGNITIVA

IV PORTOFOLIO DE ESTAGIO SUPERVISIONADO EM EMERGENCIAS E TRAUMA
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