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IDENTIFICACAO DO CURSO

Nome do Curso
Medicina - Sdo Mateus

Cédigo do Curso
51

Modalidade
Bacharelado

Grau do Curso
Bacharelado

Nome do Diploma
Medicina

Turno
Integral

Duracao Minima do Curso
12

Duracao Maxima do Curso
18

Area de Conhecimento
Salde e bem-estar

Regime Académico
Nao seriado

Processo Seletivo
Verao

Entrada
Anual




Universidade Federal do Espirito Santo

HISTORICO

Historico da UFES

Transcorria a década de 30 do século passado. Alguns cursos superiores criados em Vitdria pela
iniciativa privada deram ao estudante capixaba a possibilidade de fazer, pela primeira vez, os
seus estudos sem sair da proépria terra. Desses cursos, trés - Odontologia, Direito e Educacdo
Fisica - sobrevivem na Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes). Os ramos frageis dos
cafeeiros ndo eram mais capazes de dar ao Espirito Santo o dinamismo que se observava nos
Estados vizinhos.

O entao governador Jones dos Santos Neves via na educagao superior um instrumento capaz
de apressar as mudancas, e imaginou a uniao das instituicbes de ensino, dispersas, em uma
universidade. Como ato final desse processo nasceu a Universidade do Espirito Santo, mantida
e administrada pelo governo do Estado. Era o dia 5 de maio de 1954.

A pressa do entao deputado Dirceu Cardoso, atravessando a noite em correria a Esplanada dos
Ministérios com um processo nas maos era o retrato da urgéncia do Espirito Santo. A
Universidade Estadual, um projeto ambicioso, mas de manutencdo dificil, se transformava
numa instituicao federal. Foi o Ultimo ato administrativo do presidente Juscelino Kubitschek, em
30 de janeiro de 1961. Para o Espirito Santo, um dos mais importantes.

A reforma universitaria no final da década de 60, a ideologia do governo militar, a federalizacao
da maioria das instituicdes de ensino superior do pais e, no Espirito Santo, a dispersao fisica
das unidades criaram uma nova situacdo. A concentracdo das escolas e faculdades num sé
lugar comecou a ser pensada em 1962. Cinco anos depois 0 governo federal desapropriou um
terreno no bairro de Goiabeiras, ao Norte da capital, pertencente ao Victoria Golf & Country
Club, que a populacdao conhecia como Fazenda dos Ingleses. O campus principal ocupa hoje
uma area em torno de 1,5 milhdo de metros quadrados.

A redemocratizacdo do pais foi escrita, em boa parte, dentro das universidades, onde a
liberdade de pensamento e sua expressao desenvolveram estratégias de sobrevivéncia. A
resisténcia a ditadura nos “anos de chumbo” e no periodo de retorno a democracia forjou,
dentro da Ufes, liderancas que ainda hoje assumem postos de comando na vida publica e
privada do Espirito Santo. A mobilizacdo dos estudantes alcancou momentos distintos. No
inicio, a fase herdica de passeatas, enfrentamento e prisdes. Depois, a lenta reorganizacao
para recuperar o rumo ideoldgico e a militancia, perdidos durante o periodo de repressao.

Formadora de grande parte dos recursos humanos formados no Espirito Santo, ela avancou
para o Sul, com a instalacao de unidades académicas em Alegre, Jerbnimo Monteiro e Sao José
do Calcado; e para o Norte, com a criacao do Campus Universitario de Sao Mateus.

Nao foi s6 a expansao geografica. A Universidade saiu de seus muros e foi ao encontro de uma
sociedade ansiosa por compartilhar conhecimento, ideias, projetos e experiéncias. As duas
Ultimas décadas do milénio foram marcadas pela expansdo das atividades de extensao,
principalmente em meio a comunidades excluidas, e pela celebracdo de parcerias com o setor
produtivo. Nos dois casos, ambos tinham a ganhar.

E, para a Ufes, uma conquista além e acima de qualquer medida: a construcdo de sua
identidade.

A meta dos sonhadores |4 da década de 50 se transformou em vitoriosa realidade. A Ufes
consolidou-se como referéncia em educacdo superior de qualidade, conceituada
nacionalmente. Nela estdo cerca de 1.600 professores; 2.200 servidores técnicos; 20 mil alunos
de graduacdo presencial e a distancia, e 4 mil de pds-graduacdo. Possui 101 cursos de
graduacao, 58 mestrados e 26 doutorados, e desenvolve cerca de 700 programas de extensao
na comunidade. Uma Universidade que, inspirada em seus idealizadores, insiste em nao parar
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de crescer. Porgue é nela que mora o sonho dos brasileiros, e em especial dos capixabas.

Historico do Centro

A Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes) realizou em janeiro de 1991, nos municipios de
Sao Mateus e Nova Venécia, o primeiro vestibular para os cursos de Ciéncias Bioldgicas,
Educacdo Fisica, Letras-Portugués, Matemdtica e Pedagogia, com a participacao de 945
candidatos, dos quais 937 capixabas da Regido Norte do Espirito Santo (ES).

O plano de interiorizacdo teve seu inicio efetivo no dia 08 de marco de 1991, em Sdo Mateus,
com aula inaugural proferida pelo Bispo Emérito de Sdo Mateus, Dom Aldo Gerna, para o0s
primeiros 159 universitarios. Na oportunidade, funcionava em Sao Mateus, em uma instalacdo
denominada Prédio Sagrada Familia, pertencente ao Governo do Estado do Espirito Santo, com
2.000 m2 de &rea construida em um terreno de 20.000 m2, onde se destacava: biblioteca,
laboratérios, salas de aula, quadra poliesportiva e alojamento para estudantes e
professores.

Possuia em seu quadro, 48 professores da Ufes que lecionavam para os cursos citados,
deslocando-se, semanalmente, entre Vitdria/Sao Mateus/Nova Venécia. O esforco inicial foi
fundamental para a criacao de um Centro da Ufes em Sao Mateus, com intuito de contribuir
com o desenvolvimento cientifico e cultural da regido, que, a época, ja concentrava um dos
mais elevados indices de crescimento populacional do Estado, tendo em vista a perspectiva
natural de polo industrial em funcao, principalmente, das riquezas naturais e energia
disponiveis na regido.

Em 2005, os Conselhos Universitadrio e de Ensino, Pesquisa e Extensdo da Ufes, aprovaram o
Plano de Expansdo e Consolidacao da Interiorizacao da UFES, criando o Centro Universitario
Norte do Espirito Santo (Ceunes), como a décima unidade de sua estrutura, com 09 cursos de
graduacdo, a saber: Agronomia, Ciéncias Biolégicas

(bacharelado), Enfermagem, Engenharia de Computacdo, Engenharia de Petréleo, Engenharia
de Producdo, Engenharia Quimica, Farmacia e Matematica. Inicialmente as atividades
académicas eram desenvolvidas no Prédio Sagrada Familia (antiga instalacdao da Ceunes) e
numa Sede Proviséria em Sao Mateus, que dispunha de salas de aula, salas de professores,
setores administrativos e laboratérios. Através de uma parceria firmada entre a Ufes e a
Prefeitura Municipal de Sdo Mateus, foi doada uma area de 532.000 m2 onde o Campus Sao
Mateus foi instalado e gradativamente se consolidou.

Atualmente o Ceunes possui 17 cursos de graduacdo, a saber: Ciéncias Bioldgicas
(Licenciatura), Ciéncia da Computacdo, Educacdo do Campo-Ciéncias Humanas e Sociais
(Licenciatura), Educacdao do Campo-Ciéncias Naturais (Licenciatura), Fisica (Licenciatura),
Quimica (Licenciatura), Matematica (Licenciatura), Matematica Industrial (antes Matematica),
Pedagogia, Agronomia, Ciéncias Bioldgicas (bacharelado), Enfermagem, Engenharia de
Computacdo, Engenharia de Petréleo, Engenharia de Producdo, Engenharia Quimica e
Farmécia. Além disso, o Ceunes possui Programas de Pés-graduacao, ofertando 01 curso de
Doutorado em Energia; 05 cursos de Mestrado: Agricultura Tropical, Ensino de Biologia -
PROFBIO, Energia, Ensino na Educacao Basica e Saude Coletiva; e 01 Especializacdo em Ensino
na Educacado Basica.

Entre alunos de graduacao e pds-graduacao, o Centro possui mais de 3.500 alunos e um
guadro de 201 professores efetivos e 115 Técnicos Administrativos em Educacdo. O Campus
Sao Mateus ja dispbe de uma infraestrutura que oportuniza aos seus estudantes e servidores
qualidade para realizacao de suas atividades. Entre esses,

podemos destacar Prédio da Administracao, Prédios de Salas de Aula, Prédios de Salas de
Professores, Prédios de Laboratérios, Auditério, Biblioteca Setorial, Restaurante Universitario,
Anel Viario com passarelas e estacionamentos e Fazenda Experimental, com area de 196 ha.

Os desafios postos em 1991 continuam atuais. O Ceunes mantém o compromisso com a
insercao regional, contribuindo para o desenvolvimento da Regido Norte Capixaba, Sul da
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Bahia e Leste de Minas Gerais, atendendo a uma populacao de, aproximadamente, 3,5 milhdes
de habitantes, diminuindo as desigualdades de oferta
de vagas no Ensino Superior pUblico, com qualidade.
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JUSTIFICATIVA E ESTUDO QUALITATIVO E
QUANTITATIVO DA DEMANDA

O estado do Espirito Santo, composto por 78 municipios, esta localizado na regido Sudeste do
Brasil. Possui area territorial estimada em 46.074,448 km? e populacdo registrada pelo Censo
de 2022 de 3.833.712 pessoas, caracterizando uma densidade demografica de 83,21 hab/km?.
Com indice de Desenvolvimento Humano em 0,771, o estado apresenta uma economia
diversificada baseada na indUstria, agricultura, mineracdo, comércio e servicos, como o porto
de Tubardo, a producao de petrdleo e gas, agronegdcio, especialmente de café, celulose e
fruticultura (IBGE, 2025).

O municipio de Sdo Mateus localizado cerca de 220 km de Vitéria, as margens do rio Cricaré é
um dos mais antigos do pais, fundado em 1544. Possui uma populacdo de 123.752 mil
habitantes, segundo ultimo Censo de 2022 e densidade demogréafica de 57,75 hab/km?. A taxa
de mortalidade infantil média na cidade é de 11,61 para 1.000 nascidos vivos e as internacdes
devido a diarreias sao de 16,2 para cada 1.000 habitantes. Com saldrio médio mensal formal
de 2,1 saldrios minimos, a economia é impulsionada pela agricultura (cana-de-acucar, café,
mamao, pimenta do reino), pecudria, industria petrolifera e pelo comércio.

O municipio possui forte influéncia da cultura afro-brasileira, especialmente nos territérios de
Sapé do Norte, Serraria e S3o Cristovdo, reconhecidas como remanescentes quilombolas. E o
municipio com maior nimero de quilombolas do estado, com 6.920 pessoas pertencentes a
este grupo étnico, correspondendo a 5,08% do total de habitantes da cidade. O Centro
Histérico de Sdo Mateus, com casardes coloniais, reflete a histdria ligada a navegacdo e ao
comércio de escravos.

O municipio enfrenta desafios relacionados a infraestrutura, meio ambiente, educacdo e
acesso a servicos. As desigualdades sociais persistem e o contraste de desenvolvimento entre
as areas urbanas e rurais é acentuado. A salde apresenta desafios na ampliacdo do acesso e
no combate a doencas tropicais e negligenciadas como hanseniase e tuberculose. O
desenvolvimento sustentdvel da cidade exige o fomento de politicas publicas que integrem
suas vocacoes econbmicas (agronegdcio, petréleo e turismo) com a melhoria da qualidade de
vida da populacao.

Em meio a esses desafios, a cidade se destaca pela sua importancia histérica, econémica e
turistica no Espirito Santo, sendo um dos principais pélos do norte do estado, com a presenca
do Instituto Federal do Espirito Santos (Ifes) e da Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes).
Instituicbes de ensino que visam contribuir no desenvolvimento educacional, social e
econdbmico da regido.

Nesse cendrio, a Ufes campus de Sdo Mateus, oferta vagas em 17 cursos de graduacdo, dentre
0s quais os cursos de Enfermagem e Farmacia, e 06 cursos de pds-graduacao (05 Mestrados e
01 Doutorado), foi concebido para atender as circunstancias da nova conjuntura econémica e
politica do mundo contemporaneo, bem como as especificidades socioeconémicas das regides
Nordeste e Noroeste do Espirito Santo. Sua configuracdo institucional contempla os seguintes
principios:

» Eficiéncia, com uso otimizado de recursos publicos, haja vista a Relacdao Aluno/Professor
(RAP) de 20/1 utilizado para a criacao dos seus 17 cursos de graduacao;

* Ampliacao do acesso com aproximacao social numa regiao que concentra populagoes
tradicionais e pobres como negros e quilombolas, pomeranos, ciganos, comunidades de
terreiro, ribeirinhas, pesqueiras e de cortadores de cana-de-aclcar; refletindo em alto impacto
no desenvolvimento econémico, social e humano da regido;

* A pluralidade pedagdgica aliada a flexibilidade curricular, com diversidade metodoldgica para
a implantacao do novo curso.
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A implantacao do curso de Medicina no municipio de Sao Mateus é justificada pela necessidade
de desenvolvimento locoregional, pelo fortalecimento do Sistema Unico de Saude (SUS), com
vistas a qualificacdo da rede atencao em salde, integrado as politicas de interiorizacao da
Saude do Ministério da Saude, acrescido de demanda social existentes e falta de médicos na
regidao. A justificativa, em sua totalidade, pode ser observada nos préximos tépicos
apresentados, que demonstram a distribuicdo de médicos no Brasil e no estado do Espirito
Santo, além da estrutura de salde e caracteristicas populacionais do municipio de Sao Mateus.

E importante destacar que em S&o Mateus existe uma grande concentracdo de populacéo
quilombola. Segundo o Censo Demografico 2022 do Instituto Jones dos Santos Neves do
estado do Espirito Santo, no Brasil 0,65% da populacdo sdo quilombolas, correspondendo
1.327.802. O Espirito Santo ocupa o 159 lugar em populacao quilombola, 82,2% da populacdo
guilombola do estado estd fora de territérios quilombolas e 0,41% da populacao do estado sdo
pessoas quilombolas, correspondendo a 15.652 pessoas.

No Espirito Santo, tem-se ao todo 11 territérios quilombolas e 5.902 domicilios, sendo que
54,91% das pessoas sao residentes em territérios quilombolas. E 40,19% da populacao
quilombola (que mora em territério quilombola) no estado estd no municipio de Sdo Mateus. As
comunidades quilombolas de Sapé do Norte do ES distribuem-se majoritariamente nas éareas
rurais dos municipios de Conceicdo da Barra e Sao Mateus, no norte do ES e estdo organizadas,
territorialmente, em sitios familiares e por meio destes mantém lacos de compadrio e
parentesco, constituem redes de trocas, solidariedade, vinculos religiosos. O atendimento as
necessidades de salde a essa populacao é deficitario incidindo na qualidade de vida e danos a
saude da populacao.

Distribuicao de médicos no Brasil e no estado do Espirito Santo

A Regiao Norte do Espirito Santo, fronteira Sudeste-Nordeste e area pertencente a regiao da
Superintendéncia do Desenvolvimento do Nordeste (Sudene), apresentava, conforme dados de
2015, uma dramatica relacao de 0,5 médicos para cada 1.000 habitantes contra uma relacao
de 2,53 médicos para cada 1.000 habitantes na regiao metropolitana do estado.

Embora a densidade de médicos por 1.000 habitantes tenha aumentado no pais (alcangcando a
taxa de 2,41 em 2022), conforme demonstra o recente estudo “Demografia Médica no Brasil
(2023)", publicado em fevereiro deste ano, prevalecem a concentracao geografica e a forca de
atracdo dos grandes centros. As capitais apresentam densidade média de médicos por
habitantes (6,13) muito maior que os interiores (1,84) e, dentro de alguns estados, essa
diferenca é ainda mais expressiva. Em 2022, no conjunto das cidades com menos de 50.000
habitantes, onde vivem mais de 30% da populacdao, estavam presentes apenas 8% dos
médicos.

O cendrio no estado do Espirito Santo é semelhante ao apresentado no restante do pais quanto
a distribuicao desigual de profissionais (Demografia Médica no Brasil, 2023):

Populacao Estadual estimada - 3.833.712 hab.

Médicos por 1.000 hab. - 3,00

Generalistas = 32,8%

Médicos por 1.000 habitantes na capital do ES: 14,49

Médicos por 1.000 habitantes na regiao metropolitana = 2,03;
Médicos por 1.000 habitantes no interior = 1,72

Outro dado relevante do estudo “Demografia Médica no Brasil - 2023” é a razdo de médico por
mil habitantes versus tamanho da populacdo. Entre as 1.250 cidades com até 5.000
habitantes, onde vivem 2% da populacao total do pais, estdo apenas 0,3% dos médicos (razao
0,43 médicos/1000 hab.). Em todas as cidades com menos de 50.000 habitantes somadas
(4.890 municipios), onde vivem 31% da populacao brasileira, estdo 8% do total de médicos do
pais. Ja 11,5% da populacao encontram-se em 354 cidades que tém entre 50.000 e 100.000
habitantes, e que concentram, juntas, 6,5% dos médicos (razdo 1,55 médicos/1000 hab.)

Ao correlacionarmos estes dados com a populacdo dos 29 municipios da regido de salde
Central/Norte do ES, pode-se afirmar que existe um ndmero insuficiente de médicos, haja vista
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gue destes 29 municipios, seis (6) tém populacdo entre 5 e 10 mil habitantes, nove (9) entre
10 e 20 mil habitantes, dez (10) entre 20 e 50 mil habitantes, um (1) entre 50 e 100 mil
habitantes e trés (3) entre 100 e 500 mil habitantes.

Dados obtidos junto ao Conselho Regional de Medicina reforcam a informacao sobre a
desigualdade na distribuicdo de médicos no Espirito Santo: Os dados demonstram que a regido
de S3o0 Mateus ainda é a com a menor proporcdo de médicos por 1.000 habitantes no estado.

Note que a “Demografia Médica” também defende que “(...) o aumento da oferta de médicos,
apesar de expressivo, ndo altera, por si s, as desigualdades de distribuicdo geografica desses
profissionais no Brasil. Ao contrario, poderd haver acirramento das disparidades de
concentracao de médicos. Das 27 unidades da Federacao, 18 delas irdo apresentar densidade
de profissionais por 1.000 habitantes abaixo da estimativa nacional projetada em 4,43 para
2035. Se medidas ndo forem adotadas, estard mantida ou serd agravada a desigualdade de
distribuicdo geogréfica, o que fara persistir a escassez localizada de profissionais, mesmo em
cenario de maior e crescente oferta global de médicos. Serda, portanto, necessario rever e
impulsionar politicas e programas de distribuicdo e retencao de médicos em dreas
desassistidas e de menor densidade de profissionais por habitantes. Algumas politicas
anteriormente adotadas, como incentivos financeiros para locais de dificil provimento e a
interiorizacdo de cursos de graduacdo com vistas a fixacdo de médicos, poderao ser
reavaliadas ou aprimoradas a luz da projecdo em diferentes cendrios.” (grifo nosso).

Quanto a esta dltima afirmacdo, qual seja, interiorizacdo de cursos de graduacdo, a
Demografia aponta que 90% das vagas autorizadas entre 2013 e 2022 foram em instituices
privadas; a participacéo das instituicdes publicas no ensino médico atingiu seu menor patamar
histérico em 2022, quando menos de um quarto das vagas (9.725) era oferecido em 121
escolas publicas; no estado do Espirito Santo 90,9% das vagas sao ofertadas em instituicdes
privadas de ensino.

A Regiao de saude Central/Norte, que passou de 14 para 29 municipios (Resolucao 153/2020 -
Comissao Intergestores Bipartite/SUS-ES), possui uma populacao estimada de 971.605
habitantes e, como demonstrado anteriormente, numero insuficiente de médicos. O
enfrentamento do problema ocasionado pela falta de médicos em S3ao Mateus e regido
demanda diferentes estratégias. A formacao de profissionais médicos no municipio € uma
delas, como demonstram experiéncias exitosas de outras cidades (note que a razdo
médicos/habitantes da seccional Colatina, onde existe um curso de Medicina é maior que em
Sao Mateus).

A populagao residente do municipio de Sao Mateus e arredores € prioritariamente usuario do
Sistema Unico de Saude (SUS). Nas regides de interior o municipio possui dificuldade para fixar
profissionais médicos. Além disso, constata-se quase que em sua totalidade vinculo
empregaticio temporario, inclusive na regiao de atendimento a populacdao quilombola.

Dessa forma, a implantacdo do curso de graduacdao em medicina contribuira com a formacao e
a fixacao dos profissionais, promoverd a qualificacdo da rede de atencao em saude alinhado as
necessidades locoregionais de saude.

Além desta qualificacao da rede, a criacdo do curso de Medicina no campus Sao Mateus da
Ufes certamente desencadeard a criacdo de programas de Residéncia Médica. Estes
programas, conforme demonstrado (Demografia Médica, 2023) ajudam no processo de fixacao
territorial dos profissionais, haja vista que metade dos residentes pretende ficar no municipio
da Residéncia Médica.

Assim, a estrutura atual de salde de Sao Mateus e regiao, associada a expertise da Ufes; a
demanda social e os nUmeros que demonstram a gritante falta de médicos na regido; a divida
histérica do pais com a regido e seu povo, mais do que justificam a criacao de um curso de
Medicina PUBLICO E GRATUITO no Centro Universitario Norte do Espirito Santo da Ufes,
fortalecendo a formacao no e para o SUS.

Compreendendo a dimensao da construcao das politicas de formacao médica no pais,

10
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executada pelos Ministérios da Educacéo e da Saude, e em estreita articulacdo com o corpo
docente da Ufes, entendemos que a expertise da Universidade Federal do Rio Grande do
Norte, especificamente na figura do curso de Medicina do Campus de Caicé, em Caicé e do
Departamento de Ciéncias da Saude do Ceunes/Ufes (Sao Mateus) com os cursos de
Enfermagem e Farmdcia, adequando as estratégias as demandas e potencialidades da regiao
Norte do ES, permitirao a criacdao do segundo curso de Medicina da Ufes, oferecido por
Universidade Publica, contribuindo desta forma com o fortalecimento de politicas publicas
voltadas para a educacdo médica e para a qualificacdo do SUS.

Dentro deste contexto, utiliza-se como referéncia o Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina
da UFRN - Campus Caicé (2023), o Projeto Pedagdgico do Curso de Enfermagem (2019) e
Farmacia (2024) do Ceunes, para a construcao da proposta do novo curso de Medicina da Ufes,
Campus Sao Mateus. A formacao vocacionada e integrada a atencdo bdsica em salde, a
interdisciplinaridade e ao protagonismo do estudante orienta essa proposta.

11



Universidade Federal do Espirito Santo

CONCEPCAO DO CURSO

Contextualizacao do Curso

O Curso de graduacdo em Medicina do Centro Universitario Norte do Espirito Santo (Ceunes)
emerge da necessidade de ampliar a formacao de profissionais qualificados para atuar em
regides com déficit de médicos, especialmente em é&reas vulnerdveis e com menor cobertura
de assisténcia, dentro dos principios e diretrizes do SUS.

Serd constituido a partir da Resolucao do Conselho Universitario da Universidade Federal do
Espirito Santo (Ufes) e regido pela Resolucdao CNE n.2 03/2014 - que institui as Diretrizes
Curriculares Nacionais do curso. Serd um dos trés cursos do Departamento de Ciéncias da
Saude (DCS) do Ceunes/Ufes. Toda a organizacdo estrutural do curso estd baseada na
infraestrutura de ensino e assisténcia da regido (hospitais de ensino, Unidades Basicas de
Saude (UBS) e centros especializados para a formacdo pratica), no perfil epidemiolégico
populacional e por meio de parcerias e colaboracdes entre universidades, prefeituras e érgaos
de salde para garantir a integracdo ensino-servico, garantindo que os estudantes desenvolvam
competéncias para atuar na Atencao Primdria, Secundaria e Terciaria.

A Ufes adota o Sistema de Selecao Unificada (Sisu) do Ministério da Educacdo (MEC) como
principal forma de ingresso na maioria dos seus cursos de graduacdo, sendo essa modalidade
também aplicada ao curso de graduacdo em medicina, em consonancia com a Lei n.?
14723/2023 gue dispde sobre o programa especial para o acesso as instituicbes federais de
educacao superior e de ensino técnico de nivel médio de estudantes pretos, pardos, indigenas
e quilombolas e de pessoas com deficiéncia, bem como daqueles que tenham cursado
integralmente o ensino médio ou fundamental em escola publica.

O ingresso também pode ser feito por meio do Processo Seletivo de Vagas Surgidas (PSVS) na
Ufes. A Pré-Reitoria de Graduacdo (Prograd), anualmente, por meio de edital abre as inscricdes
do processo seletivo para preenchimento de vagas surgidas nos cursos de graduacao
presenciais.

Para o Curso de graduacao em Medicina da Ufes campus Sao Mateus, estdo previstas a oferta
de 60 vagas anuais em turno integral, com carga horaria semestral média de
aproximadamente 330 horas e tempo minimo para a integralizacdo de seis anos e no maximo
dezoito semestres. A missao do curso de Medicina é promover e participar do desenvolvimento
politico, cultural, social, econémico, cientifico local e regional, oferecendo ensino de qualidade,
formando um profissional com conhecimentos sélidos na sua drea de competéncia.

Assim, o PPC do curso de Medicina estd em consonancia com o Plano de Desenvolvimento
Institucional (2021 - 2030) para garantir a formacdo humana, académica e profissional com
exceléncia, por meio do ensino, da pesquisa e da extensdo, com a producdao de avancos
cientificos, tecnoldgicos, educacionais, culturais, sociais e de inovacdo, e a promocdo dos
direitos e da inclusao social.

Os campos de ensino-aprendizagem do curso envolvem o municipio de Sdo Mateus, localizado
na regido Norte do estado do Espirito Santo, que possui populacdo estimada para o ano de
2021 em 134.629 habitantes. O municipio possui 40 estabelecimentos de saude do tipo
Sistema Unico de Saude (SUS), distribuidos em unidades de atencdo basica, unidade de pronto
atendimento, laboratérios e especialidades, além de sediar a Superintendéncia Regional de
Saude (IBGE, 2021). Outros treze municipios compde a regido Norte de salde, a saber: Agua
Doce do Norte, Barra de Sao Francisco, Boa Esperanca, Conceicao da Barra, Ecoporanga,
Jaguaré, Montanha, Mucurici, Nova Venécia, Pedro Canario, Pinheiros, Ponto Belo e Vila Pavao,
sendo cendrios de estdgios para muitos estudantes.

A assisténcia hospitalar é ofertada por um hospital publico (SUS) gerenciado pelo estado,
denominado Hospital Roberto Arnizaut Silvares (HRAS). O municipio também conta com o
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Hospital e Maternidade de Sao Mateus, de cunho filantrépico, com referéncia para o
atendimento materno-infantil. Em fevereiro de 2016, foi inaugurado o hospital Meridional Norte
do Espirito Santo, de cunho privado e gerenciado pelo Grupo Meridional e, disponibiliza servicos
por meio de convénios e atendimentos particulares.

Os servigos de atencao basica (SUS) oportunizados no municipio totalizam 26 equipes de
Estratégia de Salde da Familia (ESF) distribuidas em areas urbanas e rurais e contam com 35
Unidades Basicas de Saude (UBS). Para a dispensacdao de medicamentos, o municipio conta
com a Farmadcia Basica Municipal e a Farmacia Cidada, gerenciadas pelo estado, além de
farmécias privadas e drogarias. No municipio também sdo ofertados os servicos de referéncia
no ambito do SUS, tais como: Centros de Atencdo Psicossocial, Centro Regional de
Especialidades, Hemondlcleo, Servicos de Assisténcia Especializada/Centros de Testagem e
Aconselhamento, Policlinicas e Pronto Atendimento. Assim, com estes cenérios de atuacdo no
municipio de Sao Mateus e cidades do entorno, o curso de Medicina do Ceunes tende a se
consolidar, buscando formar profissionais humanistas e com competéncias, habilidades e
atitudes voltadas a integracao do ensino-servico-comunidade.

A infraestrutura assistencial permitird a realizacdo de disciplinas praticas constantes na matriz
curricular do curso tais como: Vivéncias 1, 2, 3, 4, 5, 6, e, 7; Habilidades e Comunidades; e
estdgios em regime de internato, no qual os alunos tém contato direto com as atividades
assistenciais inerentes ao SUS desde os primeiros anos da graduacao de forma interdisciplinar
como incentivo a pratica colaborativa entre médicos, enfermeiros e outros profissionais da
salde.

A abordagem de métodos ativos de ensino e aprendizagem baseado em problemas reais da
comunidade, com atuacao em unidades e servicos de salde, permitird também a interlocucao
do académico com o cendrio real de acao e formacao profissional, tornando-se corresponsavel
pelo desenvolvimento intelectual.

Por fim, a perspectiva de residéncias médicas alinhadas as necessidades do territério e da
regiao irdo contribuir na formacao especializada de profissionais, com foco em &reas criticas,
como Medicina de Familia e Comunidade.

Assim, a criacao do um curso de Medicina deve ser vista como uma estratégia de
fortalecimento do sistema de salde, com a fixacdo de médicos na regido, qualificacdo dos
servicos de salde e reducao de desigualdades no acesso, impactando positivamente tanto na
formacdao dos futuros médicos quanto na qualidade de vida da populacdo. A integracdo entre a
graduacdao médica e a rede de atencdo a salde impactara diretamente na melhoria da
qualidade assistencial, no fortalecimento do SUS e na equidade no acesso aos servicos de
salde.

Objetivos Gerais do Curso

O curso de Medicina estd alinhado ao processo de interiorizacdo da Ufes e de sua atividade
académica, com acOes efetivas no cotidiano da prestacdo de servicos de salde publica para a
populacao residente no interior do estado do Espirito Santo, especialmente os municipios das
regides norte e nordeste. Desta forma, tem como meta central de longo prazo contribuir para
uma melhor relacdao médicos/habitantes nas regides adstritas ao curso que, na atualidade,
ainda apresentam caréncia de profissionais.

Os objetivos do curso tém como referéncia as Diretrizes Curriculares para os cursos de
graduacdo em Medicina (BRASIL, 2014) e, também, se coadunam com o documento orientador
da Proposta de Expansao de Vagas do Ensino Médico nas Instituicbes Federais de Ensino
Superior (BRASIL, 2013), no que tange a “expandir para diminuir as disparidades regionais” e
“expandir com qualidade, adotando estratégias com base em novos paradigmas educacionais”.

Ao adotar um projeto pedagdgico baseado na comunidade e no sistema local de salde, os
objetivos do curso detalhados a seguir sdo orientados pelos seguintes principios estruturantes,
gue se alinham também como arcabouco normativo do SUS, a saber:
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a) atendimento as necessidades locorregionais de salde;

b) reconhecimento da responsabilidade social como um mandato assumido por todas as acoes
desenvolvidas no curso;

c) compromisso com as politicas de distribuicdo e fixacdo de médicos em areas observadas e
remotas do Brasil, com vistas a reducao das histéricas desigualdades de acesso e de qualidade
dos servicos de salde;

d) utilizacdo de curriculo integrado e praticas educacionais centradas nos estudantes; e

e) adocao de praticas inovadoras e emergentes na area de Medicina/Saude.

OBJETIVO GERAL

1- Formar profissionais médicos(as) com perfil generalista, critico-reflexivo, com competéncias
técnico-cientifica, ético-politica, sociocultural e humanistica, capacitados(as) para atuar
efetivamente na atencdo a salde individual e coletiva, na gestdo em salde e na educacao em
saude.

Objetivos Especificos
De modo especifico, o curso de Medicina do Campus Sao Mateus objetiva:

1- Desenvolver nos estudantes o compromisso com a garantia do direito universal a saude, a
partir da realidade locorregional dos servicos de atencao a salde, dos equipamentos sociais e
da comunidade, com vistas transformacao desta realidade;

2) Oportunizar, na formacao dos estudantes, a producao e adocao conhecimentos, tecnologias
e praticas inovadoras e emergentes no campo da medicina/saulde;

3) Garantir na formacdo médica os principios éticos e legais da profissao, valorizando o ser
humano em sua integralidade e a diversidade sociocultural para o exercicio da cidadania;

4) Desenvolver a autonomia e o protagonismo dos(as) estudantes em um processo de ensino-
aprendizagem, na construcao de um conhecimento significativo e socialmente comprometido;

5) Desenvolver competéncias colaborativas, através de estratégias de educacao e trabalho
interprofissional, que promovam a construcao da identidade profissional enquanto parte do
trabalho coletivo em saulde;

6) Oportunizar formacao permanente e longitudinal, com acdes de integracao ensino-servico-
comunidade e de aproximacado entre graduacdo e pds-graduacdo (lato e stricto sensu), a partir
da integracao curricular, composta favorecer a fixacao de profissionais médicos na regiao;

7) Capacitar estudantes para participacdo em processos de educacdo permanente em salde,
comprometendo-os com a construcdao e socializacao do conhecimento, com a formacao da
atual e das futuras geracdes de profissionais da salde e com o trabalho interprofissional em
saude;

8) Considerar as necessidades locorregionais de saude no planejamento, implementacdo e
avaliacao de todas as acdes de ensino, pesquisa e extensao;

9) Fomentar o pensamento cientifico e o desenvolvimento de competéncia cultural em saude,
em permanente articulacao com o saber popular;

10) Desenvolver competéncias para gestdao do trabalho em salude, no que refere a
identificacao, planejamento e avaliagdo do processo de trabalho no contexto dos sistemas, das
politicas e dos servicos de salde;

11) Capacitar estudantes para elaboracdo e implementacdo de planos operativos em salde,

14



Universidade Federal do Espirito Santo

orientados para o atendimento das necessidades locorregionais de saude;

12) Estimular estudantes a desenvolver o acompanhamento e avaliacdo do processo de
trabalho em saldde, em suas dimensdes organizacional, clinica e relacional.

Metodologia

A estrutura curricular do curso de graduacao em Medicina do Ceunes foi concebida com o
intuito de ofertar ao discente a construcdao progressiva e interdisciplinar de conhecimentos,
para compreender e refletir sobre a complexidade do individuo e da coletividade. Assim, a
matriz foi organizada em Eixos tutoriais e Eixos habilidades e comunidade, além de Vivéncias
Interdisciplinares, todos criados com base na Resolucao CNE/CES n? 3, de 20 de junho de 2014,
que institui as diretrizes nacionais para o curso de Medicina, bem como em seu art. 8.2 que
define as areas de competéncia da pratica médica:

| - Area de Competéncia de Atencdo a Saude;
Il - Area de Competéncia de Gestdo em Saude; e
Il - Area de Competéncia de Educacdo em Saude.

Os eixos sao apresentados adiante, conforme matriz curricular do curso, visando a agregacao
do pensamento, saberes e praticas no processo de ensino-aprendizagem, nos diferentes
cenarios de aprendizagem, sejam eles intra ou extramuros a universidade.

A abordagem pedagdgica progressiva, que orienta esta matriz, parte do principio da autonomia
do discente, que é tido como um ator do processo ensino aprendizagem, por meio do raciocinio
critico-reflexivo, cabendo-lhe responsabilidade, ética e sensibilidade fundamentais para atuar
nos diferentes niveis de atencdo a salde, com acdes de promocdo, prevencdo, recuperacao e
reabilitacdo da saude, nos ambitos individual e coletivo, com responsabilidade social e
compromisso com a defesa da cidadania, da dignidade humana, da saulde integral do ser
humano, tendo como transversalidade em sua pratica, sempre, a determinacdo social do
processo de salde e doenca.

O processo de ensino - aprendizagem é pautado na teoria sécio interacionista tendo como
precursor Lev Vygotsky, no qual propde que a unidade de conhecimento se estabeleca na
relacao entre o homem e o0 meio, o sujeito e o objeto, num movimento dialético. Utiliza-se de
trés ideias fundamentais: o aluno é responsavel por seu préprio processo de aprendizado; o
aluno que constréi seu conhecimento e ndo pode ser substituido nesta tarefa; os objetos sdo
pré-existentes e aceitos como conhecimento cultural (Morgan, 2018). Portanto, a aprendizagem
é resultado da interacao social e compartilhamento de significados socialmente aceitos e
acontece em contextos histéricos, sociais e culturais. Desta forma, o educador deve mediar a
aprendizagem daquilo que o aluno ainda ndo sabe, utilizando estratégias que levem a tornar-se
independente e o preparando para um espaco de didlogo de interacao e convivio social (Silva,
2000).

Também se toma como referéncia a teoria da Aprendizagem Significativa, do autor Ausubel
(1980), no qual preconiza que quanto mais complexas, variadas e numerosas forem as relacoes
estabelecidas entre o novo contelddo de aprendizagem e os elementos ja presentes na
estrutura cognoscitiva do aluno, mais profunda serd sua assimilacdo e maior serd a
significatividade da aprendizagem realizada. Outro ponto trabalhado também para que a
aprendizagem se torne significativa é a motivacdo, ou seja, o sujeito deve estar motivado para
relacionar o que aprende com o que ja sabe, ter uma atitude favoravel para aprender.

A perspectiva epistemoldgica do construtivismo é utilizada tendo como principal referéncia
Paulo Freire, que concebe homens e mulheres como produtores de cultura e sujeitos
produtores de conhecimento. Para este autor, se os seres humanos vao se formando em suas
relacdes sociais, sempre poderdo saber, descobrir, fazer coisas novas e diferentes. Também
contribuindo na dimensado politica da pratica educativa, na relacdo dialégica entre educador e
educando, na importancia dos conhecimentos prévios trazidos pelo educando, na critica a
educacdo bancdria e no respeito a diversidade cultural (Feitosa, 2016).
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As atividades educacionais também estdo apoiadas na aprendizagem reflexiva, uma vez que as
atividades curriculares se sustentam na experiéncia dos sujeitos, e esta permite transformacao
dessa existéncia. Assim, a aprendizagem se torna efetiva quando é mediada por um processo
de reflexdo sobre o seu significado, o sujeito aprende quando é capaz de refletir sobre suas
acdes e de reorganizd-las. As pessoas refletem sobre diversas coisas, no sentido em que se
pensa sobre elas, mas o pensamento analitico s6 ocorre quando ha um problema real a
resolver, ou seja, quando hd o reconhecimento de um problema, de um dilema e a aceitacao
da incerteza (Dewey, 1959).

As Metodologias Ativas de Ensino-Aprendizagem (MAEA), serao adotadas como a principal
metodologia de ensino-aprendizagem, a partir da abordagem problematizadora, promovendo a
integracao da teoria e a pratica, colocando os mdédulos (disciplinas) como um meio para melhor
entendimento e vivéncia no mundo, e ndo como a finalidade do processo educacional. Os
problemas, além de promoverem pontes entre o ensino e a pratica cotidiana, impregnam de
sentido a atuacao profissional e mobilizam uma combinacao de saberes, no sentido de uma
melhor intervencao nas situacoes estudadas.

A metodologia ativa, fundamenta-se na ideia de acao- reflexao -acao, propde que o aluno
desempenhe um papel ativo, em seu processo educacional, utilizando suas experiéncias
anteriores para enfrentar diferentes desafios sociais (Guimaraes et al, 2023).

Essas metodologias propiciam uma relacao equilibrada entre teoria e pratica, oportunizam o
conhecimento por meio de projetos, problemas e situacdes, estimulam o desenvolvimento de
habilidades como o trabalho em equipe, o pensamento critico, a comunicacao efetiva, dentre
outros. Nesta proposta, o aluno passa a ser o agente da producao do conhecimento (Behrens,
2006; Bolela, 2014).

Como acdes educacionais, destaca-se como principais acées: o Ensino Baseado em Problema
(EBP); a Aprendizagem Baseada em Equipes (ABE); a Aprendizagem Baseada em Projetos
(ABP); a Espiral Construtivista e a Simulacao Realistica, que estao fundamentadas na
identificacdo e resolucao de situacgdes, através de possibilidades significativas de andlise, que
possibilitem ao discente produzir o conhecimento na relagao significativa com a pratica.

Ensino Baseado em Problema (EBP)

Que em inglés chama-se: Problem Based Learning (PBL), nesse método o foco estd na
resolucao de problemas recebidos pelos alunos e incentivados a trabalharem de forma
conjunta para encontrar resolutividade, sendo este o processo principal na construcao de
conhecimento. Os problemas podem ser histérias clinicas, permitindo aos alunos realizarem
guestionamentos acerca da situacao proposta, formularem hipéteses de como solucionar tal
situacdo e construirem objetivos sobre aquilo que precisam aprender para resolucao do
problema (Jones, 2006).

Utiliza-se do acr6bnimo PROBLEM, que sao: problema, recurso, objetivos, comportamento,
aprendizagem, exemplos e motivacao (Torres, Irala, 2014).

Aprendizagem Baseada em Equipes (ABE)
Mais conhecida com Team Based Learning (TBL), este método visa explorar conteludos de
modo dinamico e interativo, requerendo proatividade tanto de educadores como dos
graduandos. O foco no desenvolvimento de capacidades cognitivas é colocado no raciocinio e
na aplicacdo de conhecimentos. Para além da exploracao de conteldos cognitivos, ha o
desenvolvimento dos dominios psicomotor e atitudinal, uma vez
que ao utilizarmos a aprendizagem colaborativa, entre participantes com distintos
saberes e experiéncias, estimulamos a interacao e a construcdo de pactos para o trabalho
coletivo.

A ABE se baseia na:

(I) elaboracao dos materiais didaticos a serem trabalhados;

(Il) formacao e trabalho em equipe;

() corresponsabilizacdo e engajamento dos participantes no processo de ensino -
aprendizagem,;

(IV) aplicacao dos conhecimentos e

16



Universidade Federal do Espirito Santo

A aplicacdo da ABE ocorre por meio de trés etapas, um determinado conteldo deve ser
contextualizado para ser trabalhado de modo dinamico e interativo, requerendo proatividade
tanto de educadores quanto de educandos. Na primeira etapa, ocorre a preparacao dos
materiais (contexto,cendrio, situacdo e teste) pelos educadores e/ou especialistas. Na
segunda etapa, os educadores coordenam as atividades de leitura do material, resposta
individual e em equipes para os testes elaborados pelos educadores/especialistas, além de
levantamento das explicacdes, duvidas e questdes com devolutiva do educador/especialista e
avaliacao do trabalho. Ao final, as equipes sao estimuladas a aplicarem seus conhecimentos
em desafios relacionados a um contexto simulado (Michaelsen, Sweet, 2008).

Aprendizagem Baseada em Projetos (ABP)

Baseia-se em estudos colaborativos e interdisciplinares de projetos de intervencao onde os
estudantes possuem autonomia para definir o tema do estudo de maneira cooperativa
enquanto o educador assume o papel de especialista. Dependendo da natureza e
complexidade de cada intervencao, a duracao da implementacao e execucao do programa
pode variar de forma semanal, semestral ou anual. Os projetos podem ser de temas especificos
ou transversais e interdisciplinares sendo classificados como construtivos (construir algo novo e
criativo no processo e/ou resultado), investigativos ( anadlise de um problema ou situagao) o
interpretativo (compreender como a ciéncia funciona, objeto de estudo) (Silva, 2022).

Espiral Construtivista (EC)

Concebida a partir dos referenciais da aprendizagem baseada em problemas (ABP), que
apresenta elementos da problematizacdo, da metodologia cientifica, da aprendizagem
significativa e reflexiva e da abordagem dialégica. Para o processamento da EC, serao
utilizados como disparadores alguma situacao-problema e narrativas da pratica. Os professores
e/ou especialistas do curso construirao a situacbes-problemas contextualizadas num cenario
simulado da pratica profissional, e a partir da perspectiva dos educandos, relatos reflexivos das
praticas reais do trabalho no contexto do SUS, serao sistematizados em narrativas da pratica.

O processamento de cada disparador deve ser singularizado, conforme os conhecimentos
prévios e as necessidades de aprendizagem dos estudantes. A representacdo do processo de
ensino-aprendizagem na forma de um espiral traduz a relevancia das diferentes etapas
educacionais desse processo como movimentos articulados que se retroalimentam.

Em relacao aos movimentos da espiral, a identificacao de problemas, formulacdo de
explicacoes e elaboracao de questbes de aprendizagem foram denominadas “sintese
proviséria”. A busca por novas informacdes, a construcao de novos significados e avaliacao
constituiram uma “nova sintese”.

Simulacao

O ensino simulado é uma estratégia de aprendizagem que promove o desenvolvimento de
aprendizagem significativa e demonstra eficdcia na educacao cognitiva e comportamental.
Requer a participacao efetiva do estudante no seu desenvolvimento de modo controlado e
seguro, oportuniza a pratica clinica da profissao e a participacao na construcao do aprendizado.

Para que a simulagao alcance seus objetivos no processo de ensino-aprendizagem, deve seguir
parametros bem definidos no intuito de transformar a estratégia de ensino o mais préximo
possivel da atividade real que se propbe simular.

Jeffries (2007), propde um modelo de design da estratégia, no sentido de garantir o
planejamento, implementacao e avaliacao, destacando os componentes:

- Objetivo da simulacao: devem ser bem definidos e introduzidos no cendrio a ser simulado. As
metas a serem alcancadas devem ser claras e as informacdes precisam ser oferecidas aos
estudantes antes da realizacdao das estratégias simuladas.

- Fidelidade: esta relacionada na proximidade com a pessoa humana e a complexidade do
cenario com os objetivos da aprendizagem e a aproximacao com a realidade que se propde a
reproduzir. Divide-se em baixa, média e alta complexidade.

- Resolucao de problemas: envolve a complexidade do cenario, que deve ser desenvolvido de
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acordo com o grau de competéncia do estudante.

E importante que o aprendiz se sinta capaz em resolver os problemas que Ihe foram colocados
e, dessa maneira, os cenarios devem ser construidos de modo que ele obtenha sucesso
(Scalabrini, 2017).

A integracdo entre ensino-pratica serd realizada em todas as disciplinas, mas, especificamente,
nos eixos, denominados de Habilidades e Comunidades, além das Vivéncias Interdisciplinares
no qual serd feita a curricularizacdo da extenséo.

Nos médulos de Habilidade e Comunidades e das Vivéncias Interdisciplinares serao realizadas
reflexdes sobre a aplicagao da teoria a pratica profissional, por meio da pratica desenvolvida
em Laboratérios de aprendizaagem e nos cendrios reais de préticas in loco. Também serdo
abordados estudos de caso e problematizacdo de experiéncias cotidianas do médico,
contemplando os contelddos ministrados em cada semestre. Esses médulos (disciplinas) serao
responsdveis por agregar docentes, discentes, comunidade, saberes e praticas relacionadas
aos conteldos ministrados em cada semestre. A sua operacionalizacdo serd feita através de
praticas realizadas nos servicos de saude inter-relacionados a formacao académica. Além disso,
ao longo de todos os semestres, os académicos irao trabalhar com situacdées problemas
identificados nos diversos cendarios de pratica (hospitais publicos e privados, unidades de
salde, unidades de pronto-atendimento, servicos de referéncia, dentre outros).

A abordagem por meio de estudos de caso, por exemplo, € uma ferramenta de aprendizagem
gue tem o objetivo de proporcionar aos académicos uma visao ampliada do processo saude
doenca e os fatores relacionados, integrando teoria e pratica por meio de visdo critica que
norteia a tomada de decisOes. Assim, por meio da problematizacao, é privilegiado o trabalho
coletivo e multiprofissional em cendrios e contextos reais, proporcionando reflexdes sobre o
meio ambiente, direitos humanos, diversidade sécio-etno-cultural e assisténcia a saude.

Toda as estratégias de ensino e aprendizagem aplicadas ao curso de medicina contardo com
acessibilidade metodoldgica e atitudinal, visando a promoc¢ao do conhecimento por meio de
recursos de tecnologia assistida para pessoas com deficiéncias. Entre essses recursos,
destacam-se: material em Braile, material em 34udio, recursos de informatica acessivel,
material didatico em Lingua Brasileira de Sinais (Libras), material impresso com caracteres
ampliado, material pedagdgico tatil, entre outros. Tais estratégias serdo fundamentadas na
valorizacao da diversidade e na percepcao do outro sem preconceitos, estigmas, esteredtipos e
discriminacgoes.

A avaliacao do estudante no Curso de Medicina da Ufes campus Sao Mateus contempla as
dimensodes relacionadas ao conhecimento, habilidades e atitudes, com vertente somativa e
formativa, é abrangente e incide sobre as esferas cognitiva, psicomotora e afetivo-atitudinal.
Tal concepcao, se norteia em compreender como os estudantes adquirem conhecimentos,
desenvolvem habilidades e competéncias e mudam atitudes e valores.

A variedade de atributos que devem ser avaliados demanda, portanto, o emprego de métodos
diversos, que sao adequadamente selecionados, tendo em vista a qualidade das informacdes
que fornecem. Nao se deve perder de vista que as informacles obtidas na avaliacao do
estudante vao também refletir a eficacia do processo educativo e o préprio desempenho do
professor. Assim, a utilizacdo de diversos métodos fornece informacbes diferentes que,
conjuntamente, permitem uma melhor visualizacao situacional do processo educativo, de
forma continua e sistematica, para oferecer feedback ao estudante, assumindo, assim, uma
dimensao orientadora e formativa.

Nos componentes curriculares do eixo tutorial, os conteldos sao trabalhados por meio de
atividades desenvolvidas em pequenos grupos de 8 a 12 estudantes por professor-tutor,
adotando-se a metodologia Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP) ou PBL do inglés
Problem-Based Learning e estratégias complementares como conferéncias, seminarios,
aprendizado baseado em equipe (Team-Based Learning TBL), aulas expositivas, dentre outras.

Os componentes curriculares referentes ao Eixo Tutorial possuem uma Unica Unidade
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Avaliativa (UA), quando sua duracao € menor ou igual a 5 semanas, e duas UA’s, quando o
componente possui duracdo maior que 5 semanas, sendo a nota final gerada pela média
aritmética das duas UA’s. Neste Eixo, os métodos avaliativos utilizados para compor a nota de
cada UA sao:

A) Avaliagao Cognitiva: composta por itens de multipla escolha e/ou discursivos, tem por
objetivo avaliar o conhecimento adquirido pelos estudantes. Na contabilizacdo da nota em cada
UA do Eixo Tutorial, a avaliacdo cognitiva terd peso minimo de 6 (seis), numa escala de 0 a 10.

B) Avaliagcdo do desempenho nos grupos tutoriais: estratégia de avaliagcao formativa, aplicada
pelo tutor em todas as sessOes tutoriais por meio de instrumento especifico, que tem por
objetivo avaliar conhecimentos, habilidades e atitudes relacionadas a comunicagao e ao
trabalho nos pequenos grupos. Possui como um dos quesitos de avaliacdo o
feedback/capacidade autocritica do aluno em relacao aos seus pares e ao préprio docente. Na
contabilizacdo da nota em cada UA do Eixo Tutorial, a avaliacdo de desempenho nos tutoriais
terd peso maximo de 4 (quatro), numa escala de 0 a 10.

J& no eixo habilidades e comunidade, que compreende as atividades em ambientes simulados e
de laboratérios, além das atividades desenvolvidas em cenérios reais da comunidade e nos
servicos de salde. Os componentes curriculares referentes ao Eixo Habilidades e Comunidades
de cada moédulo possuem apenas uma Unidade Avaliativa (UA) e os métodos avaliativos
utilizados para compor a nota da unidade poderao incluir:

A) Avaliacdo Teorico-Pratica - Habilidades: aplicada em ambientes simulados e controlados,
objetiva avaliar conhecimentos, habilidades e atitudes desenvolvidos pelos estudantes, em
especial, no que se refere as dimensdes psicomotora e atitudinal. Pode ser composta por
diversas modalidades de avaliacdes praticas estruturadas associadas ou ndo a avaliacao de
natureza tedrica. Esta avaliacao tera peso minimo de 6 (seis), numa escala de 0 a 10, na
contabilizacdo da nota final da UA do Eixo Habilidades e Comunidade.

B) Avaliacdo do Estudante na Comunidade: aplicada nos cendérios praticos das comunidades e
dos servicos de salde, objetiva avaliar as competéncias desenvolvidas, geralmente sob o
formato de avaliacbes baseadas no cenario reais (Work-based Assessment - WBA), tais como:
Mini-Clinical Evaluation Exercise (Mini-CEX), desenvolvimento de projetos de intervencao e
avaliacao formativa utilizando check list especifico, seguida de feedback. Poderao ser utilizados
ainda métodos alternativos de avaliacao do desempenho dos estudantes na comunidade, como
seminarios, grupos mistos de discussdo e portfélio (relatério). Na contabilizacdo da nota final do
Eixo Habilidades e Comunidade, a avaliacdao do estudante na comunidade tera peso maximo de
4 (quatro), numa escala de 0 a 10. Os pesos adotados no célculo da nota obtida pelo estudante
no eixo Habilidades e Comunidade sdo de peso 6 para a avaliacdo teérico-pratica e peso 4 para
a avaliacao do estudante na comunidade. A depender das avaliacdes realizadas e com vistas a
promover a formacao dos estudantes com qualidade, esses pesos poderao ser revisados e
modificados, a partir de recomendacdes do Nucleo Docente Estruturante e de deliberacdes do
Colegiado do curso.

Para a avaliacao das Vivéncias Interdisciplinares, por contemplar a insercao dos estudantes nos
cenarios de préaticas em regime de Internato longitudinal, estes componentes exigem a adocdo
de métodos avaliativos que possibilitem avaliacdo ampliada das competéncias desenvolvidas
no contexto do trabalho em equipe nos servicos do Sistema Unico de Salude (SUS). Estes
componentes possuem uma Unidade Avaliativa (UA) e os métodos utilizados para compor a
nota sao:

A) Avaliacdo de Habilidades Clinica, com 2 a 4 estacbes/casos por prova, contabilizando peso
4,0 na nota final;

B) Portfélio: é utilizado nos médulos de VI, em que o estudante deve eleger uma tematica
vivenciada in loco e abordar em seu portfélio, enviando para um tutor. O tutor realiza a
avaliacao do portfélio, com base em check list especifico, atribuindo nota que contabiliza peso
3,0 na nota final do estudante;

19



Universidade Federal do Espirito Santo

C) Avaliacao atitudinal: reafirma a participacao direta dos profissionais de salde na formacdo
dos(as) estudantes. Através de um instrumento de avaliacdo produzido em parceria com os
trabalhadores das Unidades Béasicas de Saude, os preceptores avaliam os estudantes a partir
de indicadores do profissionalismo. A avaliacao atitudinal tem peso 3,0 na nota final do
estudante.

Para a avaliacdo do estdgio supervisionado no regime de internato, a avaliacao priorizard a
avaliacdo de conhecimentos, habilidades e atitudes necessarias para a formacao do
profissional do médico. Avaliacbes baseadas no cendrio reais (Work-based Assessment - WBA)
podem ser utilizadas, tais como: Mini-Clinical Evaluation Exercise (Mini-CEX), Direct Observation
of Procedural Skills (DOPS), bem como avaliacbes de habilidades clinicas, como Clinical Skills
Assessment (CSA) e Objective structured clinical examination (OSCE), dentre outras. O registro
da integralizacdo de determinado rodizio do internato somente serd realizado, apds
cumprimento pelo estudante da carga horaria total estipulada para aquele rodizio (GOVAERTS,
2013; NAIR, 2008; ELDER, 2018; KHANGHAHI,2018; BRANNICK, 2011).

Nos componentes curriculares optativos, a depender da légica dos contelidos trabalhados em
cada componente curricular optativo, estes poderao adotar métodos de avaliagao diversos,
incluindo avaliacdo cognitiva e/ou avaliacdo prética.

Adicionalmente as atividades avaliativas acima mencionas, conforme dispée o Art. 36 da
Resolucdao CNE/CES de 03/2014, os académicos do curso de Graduacao em medicina deverao
realizar a cada dois anos uma avaliacdo especifica no qual deverd contemplar instrumentos e
métodos capazes de mensurar de forma integrada os conhecimentos, as habilidades e as
atitudes desenvolvidas ao longo da formagao médica. Tal diretriz visa assegurar a qualidade do
processo formativo, promovendo o acompanhamento continuo do desempenho discente e
subsidiando estratégias pedagdgicas para o aprimoramento curricular, além de considerar os
resultados como parte do processo de classificacdo para os exames dos programas de
Residéncia Médica, credenciados pela Comissao Nacional de Residéncia Médica (CNRM), sendo
sua realizacao de ambito nacional.

Nesse sentido, por empregar métodos diversificados e centrados nos estudantes, o sistema de
avaliacao do curso possibilita o desenvolvimento da autonomia dos discentes, na medida em
gue eles sao capazes de identificar as potencialidades e fragilidades em sua formacao. O
sistema de registro de notas e frequéncia obedece as normas estabelecidas no Regulamento
dos Cursos de Graduacao da Ufes campus Sao Mateus e todo o registro é feito de forma virtual,
possibilitando a interacao e a interposicao.

Vale ressaltar que, a Ufes adota acdes concretas para melhoria da aprendizagem em funcao
das avaliagdes realizadas e para o aprimoramento do sistema de avaliacao empregado no
curso. Além disso, ao longo e ao término dos componentes curriculares, sdo realizados
momentos de avaliacao e feedback dos mddulos, em que os estudantes podem apresentar
criticas, elogios e sugestdes. Os resultados dessas avaliacdes sao registrados pelos docentes e
coordenadores de médulos, com vistas ao aprimoramento das futuras ofertas dos componentes
curriculares.

Perfil do Egresso

De acordo com a Resolucao CNE/CES n¢ 3, de 20 de junho de 2014, que trata das Diretrizes
Curriculares Nacionais para o curso de Medicina, em seu Art. 32, destaca-se que 0 egresso em
Medicina terd formacao geral, humanista, critica, reflexiva e ética, com capacidade para atuar
nos diferentes niveis de atencdo a salde, com acdes de promocdo, prevencdo, recuperacao e
reabilitacdo da saude, nos ambitos individual e coletivo, com responsabilidade social e
compromisso com a defesa da cidadania, da dignidade humana, da salde integral do ser
humano e tendo como transversalidade em sua pratica, sempre, a determinacao social do
processo de salde e doenca.
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O médico formado pela Universidade Federal do Espirito Santo, campus Sao Mateus, terd uma
formacdo abrangente, humanista, critica e reflexiva, pautada em rigorosos principios éticos.
Esse profissional estard apto a atuar com exceléncia nos diferentes niveis de atencao a salde,
utilizando procedimentos diagnésticos e terapéuticos baseados em evidéncias cientificas. Sua
pratica serd orientada pela promocdo, prevencao, recuperacao e reabilitacdo da salde, sempre
em conformidade com os principios de referéncia e contrarreferéncia dos sistemas de saude.

Comprometido com a responsabilidade social, o egresso defenderad a cidadania, a dignidade
humana e a salde integral de individuos e comunidades. Ele serd um agente de transformacao
no cenario da salde, com habilidades para continuar seu desenvolvimento profissional ao longo
da vida, por meio da educacdo permanente, autoaprendizagem e leitura critica da literatura
cientifica, incorporando os conceitos da medicina baseada em evidéncias em sua pratica diaria.

O profissional estard capacitado para integrar e liderar equipes multiprofissionais, assumindo,
guando necessério, o papel de lideranca técnica, sempre com uma postura ética e colaborativa.
Sua formacdo o preparard para compreender o papel social do médico, participando
ativamente em atividades de planejamento, gestdo e formulacdo de politicas publicas de
saude.

Como educador em salde, o egresso sera capaz de atuar de forma eficaz junto a pacientes,
familiares, comunidades e outros profissionais, promovendo a salde, prevenindo doencas,
reduzindo danos e reabilitando os pacientes, com uma comunicacdo clara e adequada.

Além disso, o egresso compreenderd as particularidades do mercado de trabalho, respeitando
os padroes locais e buscando constante aprimoramento dentro das politicas de salde vigentes.
Em sua pratica, utilizarad equipamentos e recursos de maneira eficiente, sempre fundamentado
em conhecimento cientifico atualizado, visando oferecer a melhor assisténcia possivel.

Por fim, o médico estard comprometido com a seguranca do paciente, engajando-se em
iniciativas para aprimorar processos e sistemas de salde, contribuindo para a reducao de
erros, inclusive diagndsticos, e elevando a qualidade da assisténcia a salde.
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ORGANIZACAO CURRICULAR

Concepcao da Organizacao Curricular

A estrutura curricular do curso de graduacao em Medicina da Ufes foi concebida com o intuito
de ofertar ao académico a construcao progressiva e interdisciplinar de conhecimentos, para
compreender e refletir sobre a complexidade da salde do individuo e da coletividade humana.
A matriz curricular foi desenvolvida a partir de metodologias ativas de ensino e aprendizagem
com a organizacao de componentes curriculares obrigatérios direcionados para os eixos
tutoriais, habilidades e comunidade, além de vivéncias interdisciplinares; componentes nao
obrigatérios, atividades extensionistas, atividades complementares e estdgio curricular
supervisionado em regime de internato. Todos com vistas a articulacao entre conhecimentos,
habilidades e atitudes relacionando a diversidade de espacos de aprendizado.

A matriz curricular atende as Diretrizes Curriculares Nacionais para os cursos de graduacdo de
medicina, Resolucdo CNE/CES N2 3/2014, que estabelecem os principios, os fundamentos e as
finalidades da formacdo em Medicina, com destaque para o Art. 3.2

Art. 3.2 O graduado em Medicina terd formacao geral, humanista, critica, reflexiva e ética, com
capacidade para atuar nos diferentes niveis de atencao a salde, com acdes de promocao,
prevencao, recuperacdo e reabilitacdo da salde, nos ambitos individual e coletivo, com
responsabilidade social e compromisso com a defesa da cidadania, da dignidade humana, da
salde integral do ser humano e tendo como transversalidade em sua pratica, sempre, a
determinacdo social do processo de salde e doenca.

Segue também embasada pelas seguintes legislacdes:

Lei n.2 8.080 de 19 de setembro de 1990 que dispde sobre a criacdo do Sistema Unico de
Saude;

Lei n.2 8142 de 28 de dezembro de 1990 que dispde sobre a participagdo da comunidade na
gestdo do Sistema Unico de Salde (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de
recursos financeiros na drea da saude e da outras providéncias;

Lei n2 9.394 de 20 de dezembro de 1996 de Diretrizes e Bases da Educacao Nacional;

Lei n? 10.436/2002, que dispde sobre a Lingua Brasileira de Sinais - Libras e d& outras
providéncias;

Resolucdo CNE/CES n.2 02/2007 que dispde sobre carga hordria minima e procedimentos
relativos a integralizacao e duragao dos cursos de graduacao, bacharelados, na modalidade
presencial.

Resolucdao CNE/CES n? 3/2007, que dispde sobre procedimentos a serem adotados quanto ao
conceito de hora aula, e da outras providéncias;

Parecer homologado CNE/CES n2 8/2007, que dispde sobre carga hordria minima e
procedimentos relativos a integralizacdo e duracdo dos cursos de graduacdo, bacharelados, na
modalidade presencial;

Lei n? 11.788/2008, que dispbe sobre o estdgio de estudantes e da outras providéncias;

Resolucdo n? 01/2010, que normatiza o Nucleo Docente Estruturante e dé outras providéncias;

Parecer Conaes n2 4/2010, sobre o Nucleo Docente Estruturante - NDE;
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Resolucdo n2. 53/2012 - Cepe que institui os Nlcleos Docentes Estruturantes (NDE) no ambito
dos Cursos de Graduacao - Bacharelado, Licenciatura e Cursos Superiores de Tecnologia, nas
modalidades Presenciais e Ensino a Distancia (EAD), da Universidade Federal do Espirito Santo
(Ufes) e estabelecer as suas atribuicdes e funcionamento;

Resolucdao CNE/CP n? 1/2012, que Estabelece Diretrizes Nacionais para a Educacdo em Direitos
Humanos;

Resolucao n? 2/2012, que estabelece as Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacao
Ambiental;

Resolugao n.2 53/2012 - Cepe, que institui os Nucleos Docentes Estruturantes no ambito dos
cursos de graduacao; acrescido da Resolucao N2 06/2016 - CEPE que altera a Resolucao n.2
53/2012 - Cepe.

Diretrizes Curriculares Nacionais para Educacéo das Relacdes Etnico-Raciais e para o Ensino de
Histéria e Cultura Afro-brasileira, Africana e Indigena, nos termos da Lei N2 9.394/96, com a
redacao dada pelas Leis n? 10.639/2003 e N° 11.645/2008 e da Resolucao CNE/CP N° 1/2004,
fundamentada no Parecer CNE/CP N2 3/2004;

Diretrizes Nacionais para a Educacao em Direitos Humanos, conforme disposto no Parecer
CNE/CP n° 8, de 06/03/2012, que originou a Resolucdo CNE/CP n° 1 de 30/05/2012;

Protecao dos Direitos da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, conforme disposto na Lei
n° 12.764, de 27 de dezembro de 2012;

Diretrizes Curriculares Nacionais para a Educacao Ambiental, conforme disposto na Resolucao
CNE/CP N¢ 2, de 15 de junho de 2012 e parecer n.14/2012.

Lei n.2 12.842 de 10 de julho de 2013 que dispde sobre o exercicio da medicina;
Lei n.2 12.871 de 22 de outubro de 2013 que institui o Programa Mais Médicos;

Resolucdo n? 24/2022 - Cepe/Ufes que institui e regulamenta o estagio supervisionado
curricular nos cursos de graduacao da Ufes;

No que se referem as Diretrizes Curriculares Nacionais, em seu Art. 4° a formacdo do médico
tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos requeridos para o exercicio das
seguintes competéncias e habilidades gerais (Resolucdo CNE/CES 3/2014):

| - Atencdo a Saude: refere-se a dimensdes da diversidade biolégica, subjetiva, étnico-racial, de
género, orientacao sexual, socioecon6mica, politica, ambiental, cultural, ética e demais
aspectos que compdem o espectro da diversidade humana:

Acesso universal e equidade como direito a cidadania;

Integralidade e humanizacao do cuidado;

Qualidade na atencdo a saude;

Seguranca na realizacao de processos e procedimentos;

Preservacao da biodiversidade com sustentabilidade;

Etica profissional fundamentada nos principios da Etica e da Bioética;

Comunicacao;

Promocao da salde;

Cuidado centrado na pessoa sob cuidado, na familia e na comunidade;

Promocao da equidade no cuidado.

Il - Gestdo em Saulde: compreende os principios, diretrizes e politicas do sistema de salde, e
participar de acdes de gerenciamento e administracao para promover o bem-estar da
comunidade, por meio das seguintes dimensoes:

Gestao do Cuidado;

Valorizacao da Vida;

Tomada de Decisoes;
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Comunicacao;

Lideranca;

Trabalho em Equipe;

Construcao participativa do sistema de saude;
Participacao social.

Il - Educacao em Saulde: envolve a formacéao inicial, continuada e em servico, autonomia
intelectual, responsabilidade social, ao tempo em que se compromete com a formacao das
futuras geracdes de profissionais de salde, e o estimulo a mobilidade académica e profissional,
objetivando:

Aprender a aprender;

Aprender com autonomia;

Aprender inter profissionalmente;

Aprender em situacdes e ambientes protegidos e controlados;

Comprometer-se com seu processo de formacgao;

Propiciar a estudantes, professores e profissionais da saude a ampliacdo das oportunidades de
aprendizagem, pesquisa e trabalho;

Dominar lingua estrangeira.

O projeto pedagdgico do curso, conforme descrito no Art. 23 da Resolucdao CNE/CES 03/2014,
deve contemplar todo o processo saude-doenca do cidadao, da familia e da comunidade e
referenciados na realidade epidemiolégica e profissional, proporcionando a integralidade das
acdes do cuidar em saude, contendo os seguintes conteldos:

I) Conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da
estrutura e funcao dos tecidos, 6rgaos, sistemas e aparelhos, aplicados aos problemas de sua
pratica e na forma como o médico o utiliza;

Il) Compreensdao dos determinantes sociais, culturais, comportamentais, psicoldgicos,
ecoldégicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do processo saude-doenca;

Ill) Abordagem do processo salde-doenca do individuo e da populacao, em seus multiplos
aspectos de determinacdo, ocorréncia e intervencao;

IV) Compreensdo e dominio da propedéutica médica: capacidade de realizar histéria clinica,
exame fisico, conhecimento fisiopatolégico dos sinais e sintomas, capacidade reflexiva e
compreensdo ética, psicolégica e humanistica da relacdo médico-pessoa sob cuidado;

V) Diagndstico, prognéstico e conduta terapéutica nas doencas que acometem o ser humano
em todas as fases do ciclo bioldégico, considerando-se os critérios da prevaléncia, letalidade,
potencial de prevencdo e importancia pedagdgica;

VI) Promocdo da salde e compreensdao dos processos fisiolégicos dos seres humanos
(gestacao, nascimento, crescimento e desenvolvimento, envelhecimento e morte), bem como
das atividades fisicas, desportivas e das relacionadas ao meio social e ambiental;

VIl) Abordagem de temas transversais no curriculo que envolvam conhecimentos, vivéncias e
reflexbes sistematizadas acerca dos direitos humanos e de pessoas com deficiéncia, educacao
ambiental, ensino de Libras (Lingua Brasileira de Sinais), educacdo das relacdes étnico-raciais e
histéria da cultura afro-brasileira e indigena; e

VIIl) Compreensao e dominio das novas tecnologias da comunicacao para acesso a base remota
de dados e dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira, que seja, preferencialmente, uma
lingua franca.

Nesse sentido, o curso possui carga horaria total de 7.410 horas, distribuidas em 3120 horas de
componente obrigatdrio, das quais 750 horas correspondem a disciplinas extensionista; 765h
de disciplinas optativas; 375 horas de atividades complementares; e 3150 de estagio curricular
em regime de internato distribuidos em atencdo primaria a salde, clinica médica e clinica
cirdrgia, medicina de urgéncia, ginecologia-obstetricia, pediatria, saiude do adulto, idoso e
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salide mental.

Quadro Resumo da Organizacao Curricular

Descricao

Previsto no PPC

Carga Horéria Total

Carga Horéria em Disciplinas Obrigatérias

Carga Hordria em Disciplinas Optativas

Carga Horédria de Disciplinas de Carater Pedagdgico
Trabalho de Conclusao de Curso

Atividades Complementares

Estagio Supervisionado

Turno de Oferta

Tempo Minimo de Integralizagdo

Tempo Maximo de Integralizacao

Carga Horéria Minima de Matricula Semestral
Carga Hordria Maxima de Matricula Semestral
NUmero de Novos Ingressantes no 12 Semestre
NUmero de Novos Ingressantes no 22 Semestre
NUmero de Vagas de Ingressantes por Ano

Pratica como Componente Curricular

Carga Horéria Minima de Extensao

Carga Horéria de Atividades Extensionistas nao Vinculadas a Disciplinas

Disciplinas do Curriculo

Observacoes:

T - Carga Hordria Tedérica Semestral

E - Carga Horaria de Exercicios Semestral
L - Carga Horaria de Laboratério Semestral
X - Carga Hordria de Extensdo Semestral

OB - Disciplina Obrigatéria OP - Disciplina Optativa EC - Estagio Curricular

7410 horas
3120 horas
765 horas
0 horas
0 horas
375 horas
3150 horas
Integral
6.0 anos
9.0 anos
330 horas
810 horas
0 alunos
60 alunos
60 alunos
750 horas
0 horas

EL - Disciplina Eletiva

Disciplinas Obrigatérias Carga Horaria Exigida: 3120 Crédito Exigido:
Periodo | Departamento| Coédigo | Nome da Disciplina| Cr |C.H.S Dlsirébtn)((;ao Pré-Requisitos | Tipo
CONCEPCAO
Departamento
A BIOSSOCIOCULTURAL
Qo -0- -
1 de C;T’l%lzs da | SBA17622 DO SER HUMANO - 2 60 15-0-45-0 OB
EIXO TUTORIAL
Departamento METABOLISMO - EIXO
10 de Ciéncias da | SBA17623 HABILIDADES E 2 60 0-0-60-0 OB
Saude COMUNIDADE
Departamento INSERCAO AO
10 de Ciéncias da | SBA17624 |ESTUDO DA MEDICINA| 2 45 15-30-0-0 OB
Saude - EIXO TUTORIAL
Departamento
12 | de Ciéncias da | sBA17625 | METABOLISMO -EIXO| 5 | 45 | 1545.00 oB
, TUTORIAL
Saude
INSERCAO AO
Departamento
A ESTUDO DA MEDICINA
Qo -0- -
1 de C;T’lc(;zs da | SBA17626 | "tix0 HABILIDADES E| ! 45 0-0-45-0 OB
COMUNIDADE
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CONCEPCAO
Departamento BIOSSOCIOCULTURAL
de Ciéncias da | SBA17627 | DO SER HUMANO - 60 0-0-60-0 OB
Saude EIXO HABILIDADES E
COMUNIDADES
Departamento AGRESSAG E DEFESA
de Cézr:]coigs da | SBA17628 |’ EIXO HABILIDADES E 60 0-0-60-0 OB
COMUNIDADES
Departamento FUNCOES ORGANICAS
de Ciéncias da | SBA17629 |- EIXO HABILIDADES E 60 0-0-60-0 OB
Saude COMUNIDADES
Departamento = A
de Ciéncias da | SBA17630 |TUNGOES ORGANICAS 60 | 15-45-0-0 OB
. - EIXO TUTORIAL
Saude
Departamento VIVENCIAS
de Ciéncias da | SBA17631 | INTERDISCIPLINARES 90 0-0-0-90 OB
Saude 1
Departamento PROCESSOS DE
de Ciéncias da | SBA17632 | AGRESSAO E DEFESA 60 15-45-0-0 OB
Saude - EIXO TUTORIAL
Departamento VIVENCIAS Disciplina:
de Ciéncias da | SBA17633 | INTERDISCIPLINARES 90 0-0-0-90 SBA17631 OB
Saude 2
Departamento
de Ciéncias da | SBA17634 | DOR - EIXO TUTORIAL 45 15-30-0-0 OB
Saude
NASCIMENTO,
Departamento CRESCIMENTO E
de Ciéncias da | SBA17635 | DESENVOLVIMENTO - 45 0-0-45-0 OB
Saude EIXO HABILIDADES E
COMUNIDADES
e
de Céear:jc(;:s da | SBA17636 DESENVOLVIMENTO - 45 15-30-0-0 OB
EIXO TUTORIAL
PERCEPCAO,
Departamento CONSCIENCIA E
de Ciéncias da | SBA17637 EMOCAO - EIXO 60 0-0-60-0 OB
Saude HABILIDADES E
COMUNIDADES
R
de Ciéncias da | SBA17638 EMOCAO - EIXO 60 15-45-0-0 OB
Saude CAO -
TUTORIAL
Departamento DOR - EIXO
de Ciéncias da | SBA17639 HABILIDADES E 45 0-0-45-0 OB
Saude COMUNIDADES
Departamento VIVENCIAS Disciplina:
de Ciéncias da | SBA17640 | INTERDISCIPLINARES 120 0-0-0-120 SBA17633 OB
Saude 3
Departamento FEBRE, INELAMACAO
de Ciéncias da | SBA17641 | E INFECCAO - EIXO 45 15-30-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento LOCOMOCAO - EIXO
de Ciéncias da | SBA17642 HABILIDADES E 30 0-0-30-0 OB
Saude COMUNIDADES
Departamento PROBLEI\EADSOMENTAIS
de Cé?a?’jf;ilzs da [ SBA17643 | ~5MPORTAMENTO - 45 15-30-0-0 OB
EIXO TUTORIAL
Departamento %
de Ciéncias da | SBA17644 | FOCOMOGAQ - EIXO 30 | 15-15-0-0 OB
. TUTORIAL
Saude
Departamento | o 17645 | FEBRE, INFLAMACAO 45 0-0-45-0 OB

de Ciéncias da

E INFECCAO - EIXO
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HABILIDADES E

Saude COMUNIDADES
PROBLEMAS MENTAIS
Departamento E DO
de Ciéncias da | SBA17646 | COMPORTAMENTO - 45 0-0-45-0 OB
Saude EIXO HABILIDADES E
COMUNIDADES
Departamento VIVENCIAS Disciplina:
de Ciéncias da | SBA17647 | INTERDISCIPLINARES 90 0-0-0-90 SBA17640 OB
Saude 4
Departamento ENVELHECIMENTO E
de Ciéncias da | SBA17648 SAUDE - EIXO 45 15-30-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento PROLIFERACAO
de Ciéncias da | SBA17649 CELULAR - EIXO 45 15-30-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento SAUDE DA CRIANCA E
de Ciéncias da | sBA17650 | APOLESCENTE - EIXO 60 0-0-60-0 oB
Saude
COMUNIDADES
ENVELHECIMENTO E
Departamento SAUDE - EIXO
de Cézr:]cdlzs da | SBA17651 HABILIDADES E 45 0-0-45-0 OB
COMUNIDADES
Departamento SAUDE DA CRIANCA E
de Ciéncias da | SBA17652 | ADOLESCENTE - EIXO 60 15-45-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento CELULAR - EiX0
de Céearacdl(aas da | SBA17653 HABILIDADES E 45 0-0-45-0 OB
COMUNIDADES
Departamento VIVENCIAS Disciplina:
de Ciéncias da | SBA17654 | INTERDISCIPLINARES 120 0-0-0-120 SBA17647 OB
Saude 5
Departamento DIARREIAS, vOMITOS
de Ciéncias da | SBA17655 E ICTERICIA - EIXO 45 15-30-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento SAUDE SEXUAL E
de Ciéncias da | SBA17656 | N ODUTIVA - EIXO 75 0-0-75-0 oB
Saude
COMUNIDADE
Departamento DIARREIAS, VvOMITOS
A E ICTERICIA - EIXO
de Cézr:]cdlzs da | SBA17657 HABILIDADES E 45 0-0-45-0 OB
COMUNIDADE
Departamento
de Ciéncias da | SBA17658 |PELE E ANEXOS - EIXO 45 | 15-30-0-0 oB
) TUTORIAL
Saude
Departamento SAUDE SEXUAL E
de Ciéncias da | SBA17659 | REPRODUTIVA - EIXO 75 30-45-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento PELE E ANEXOS - EIXO
de Ciéncias da | SBA17660 HABILIDADES E 45 0-0-45-0 OB
Saude COMUNIDADE
Departamento VIVENCIAS Disciplina:
de Ciéncias da | SBA17661 | INTERDISCIPLINARES 120 0-0-0-120 SBA17654 OB
Saude 6
Departamento FADIGA, PERDA DE
A PESO E ANEMIA - EIXO
de Céearacdl(aas da | SBA17662 HABILIDADES E 60 0-0-60-0 OB
COMUNIDADE
Departamento DISPNEIA, DOR
de Ciéncias da | SBA17663 | TORACICA E EDEMA - 60 15-45-0-0 OB
Saude EIXO TUTORIAL
Departamento | SBA17664 | AMBIENTE E SAUDE - 30 15-15-0-0 OB
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de Ciéncias da

EIXO TUTORIAL

Saude
DISPNEIA, DOR
Departamento A !
A TORACICA E EDEMA -
7¢ de C;r:’lﬂ:s da | SBA17665 EIXO HABILIDADES E 2 60 0-0-60-0 (0]}
COMUNIDADE
Departamento FADIGA, PERDA DE
7° de Ciéncias da | SBA17666 |PESO E ANEMIA - EIXO| 2 60 15-45-0-0 OB
Saude TUTORIAL
Departamento AMBIENTE E SAUDE -
7° de Ciéncias da | SBA17667 | EIXO HABILIDADESE | 1 30 0-0-30-0 OB
Saude COMUNIDADE
Departamento VIVENCIAS Disciplina:
8¢ de Ciéncias da | SBA17668 | INTERDISCIPLINARES | 4 120 0-0-0-120 SBA17661 OB
Saude 7
g0 | de Ciencine da | sBAI7669 NETEF?'(E'%DNEA'\E E 2] 45 | 153000 oB
Satde METABOLICAS - EIXO
TUTORIAL
DISTURBIOS
Departamento SENSORIAIS,
A MOTORES E DA
o ~ -0- -
8 de Cézr:]cdlzs da [ SBA17670 | ~qNsCIENCIA - EIxO | L 45 0-0-45-0 OB
HABILIDADES E
COMUNIDADE
DISTURBIOS
Departamento SENSORIAIS,
8¢ de Ciéncias da | SBA17671 MOTORES E DA 2 45 15-30-0-0 OB
Saude CONSCIENCIA - EIXO
TUTORIAL
Departamento EMERGENCIAS - EIXO
8¢ de Ciéncias da | SBA17672 HABILIDADES E 1 45 0-0-45-0 OB
Saude COMUNIDADE
TERMINALIDADE E
Departamento CUIDADOS
8¢ de Ciéncias da | SBA17673 | PALIATIVOS - EIXO 1 30 0-0-30-0 OB
Saude HABILIDADES E
COMUNIDADE
Departamento e
8o | de Ciéncias da | sBA17674 [ EMERGENCIAS -EIXO 1 5 1 45 | 15.30.0-0 oB
, TUTORIAL
Saude
DESORDENS
Departamento NUTRICIONAIS E
8¢9 de Ciéncias da | SBA17675 | METABOLICAS - EIXO | 1 45 0-0-45-0 OB
Saude HABILIDADES E
COMUNIDADE
Departamento TERI(\:/ILIJ'}‘SAL‘:ESSE E
Qo ié i - -0-
8 de Céear:jc(;:s da | SBA17676 PALIATIVOS - EIXO 1 30 15-15-0-0 (0]}
TUTORIAL
Disciplinas Optativas Carga Horaria Exigida: 765 Crédito Exigido:
Periodo | Departamento| Coédigo | Nome da Disciplina| Cr |C.H.S DlsTtrllsbtu)c(;ao Pré-Requisitos | Tipo
Departamento INTRODUCAO A
- de Ciéncias da | SBA17677 | ANALISE DE EXAMES | 1 45 15-15-15-0 oP
Saude LABORATORIAIS
Departamento ANALISE
- | deCiéncias da | sBa17678 | MABORATORMLNOS | 3 | 30 | 15.015.0 op
Saude ,
ENDOCRINOS
Departamento INTRODUCAO A
- de Ciéncias da | SBA17679 INTELIGENCIA 1 30 15-15-0-0 oP
Saude ARTIFICIAL
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Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17680 DA EVOLUCAO 30 15-0-15-0 OP
Saude ACADEMICA 2
CURSO DE FERIAS EM
Departamento ATENCAO
de Cézr:]cdlzs da | SBA17681 OBSTETRICA E 60 15-0-45-0 OoP
NEONATAL
Departamento PRATICAS
A INTEGRATIVAS E
de Cézr:]cdlzs da | SBA17682 COMPLEMENTARES 30 15-0-15-0 opP
EM SAUDE
Departamento ATENGAO AS
de Ciéncias da | SBA17683 AFECCOES 30 15-0-15-0 OP
Saude OSTEOARTICULARES
Departamento
de Ciéncias da | SBA17684 MEDICINA LEGAL 45 15-0-30-0 OoP
Saude
Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17685 DA EVOLUCAO 30 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 7
Departamento PLANTOES EM
de Ciéncias da | SBA17686 | ATENCAO MATERNO- 45 15-0-30-0 OP
Saude INFANTIL 1
Departamento -
A CURSO DE FERIAS EM
de C|enIC|as da | SBA17687 INFECTOLOGIA 60 15-0-45-0 OoP
Saude
Departamento ;
de Ciéncias da | SBA17688 SAUDE DIGITAL 30 15-15-0-0 OoP
Saude
Departamento ’ ;
de Ciéncias da | SBA17689 | CLINICA CIRURGICA 45 15-0-30-0 OP
Saude
Departamento MEDICINA E
de Ciéncias da | SBA17690 | COMPORTAMENTO 30 15-15-0-0 oP
Saude HUMANO
PRINCiPIOS DE
Departamento ANATOMIA CLINICA E
de Ciéncias da | SBA17691 | FUNDAMENTOS DAS 45 15-15-15-0 oP
Saude TECNICAS
PERIOPERATORIAS
Departamento FAFE:I\ﬂﬁ\ICIQIA_?EGIA
de CéZT’JCo:ZS da | SBA17692 TERAPEUTI(_:A NAS 30 15-15-0-0 OoP
INFECCOES
Departamento
de Ciéncias da | SBA17693 | ESTUDO ELETIVOS 30 15-15-0-0 OoP
Saude
Departamento
de Ciéncias da | SBA17694 MEDICINA E ARTE 30 15-0-15-0 OoP
Saude
Departamento ] )
de Ciéncias da | SBA17695 | CLINICA GERIATRICA 45 15-0-30-0 OP
Saude
Departamento INSERCAO DO ALUNO
de Ciéncias da | SBA17696 | NA UNIVERSIDADE E 45 15-30-0-0 OoP
Saude NA COMUNIDADE
Departamento
A ATUALIDADES EM
de CleQC|as da | SBA17697 EDUCACAO MEDICA 30 15-15-0-0 oP
Saude
Departamento VIVENCIAS
de Ciéncias da | SBA17698 | COMUNITARIAS EM 60 15-15-30-0 OP
Saude SAUDE E SOCIEDADE
Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17699 DA EVOLUGCAO 30 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 5
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Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17700 DA EVOLUCAO 30 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 8
Departamento GENERO,
A RACA/ETNIA,
de Cézr:]cdlzs da | SBA17701 SEXUALIDADES E 45 15-15-15-0 opP
CUIDADO EM SAUDE
Departamento A
A ANALISE DE DADOS E
de CleQC|as da | SBA17702 REDACAO CIENTIFICA 30 15-15-0-0 OP
Saude
Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17703 DA EVOLUGCAO 30 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 6
Departamento PLANTOES EM
de Ciéncias da | SBA17704 | ATENCAO MATERNO- 45 15-0-30-0 OoP
Saude INFANTIL 2
Departamento !
A SAUDE DA
de CleQC|as da | SBA17705 POPULACAO NEGRA 45 15-15-15-0 OP
Saude
Departamento ;
de Educacao e LINGUA BRASILEIRA
Ciencias | ECHL7706 | bE SiNAIS - LIBRAS 60 60-0-0-0 op
Humanas
ANALISE
Departamento
de Ciéncias da | SBA17707 LABODRéEﬁE'AASL NAS 30 | 15-0-15-0 op
Saude PARASITARIAS
Departamento CRONOBIOLOGIA
de Ciéncias da | SBA17708 | HUMANA E MEDICINA 30 15-15-0-0 OoP
Saude DO SONO
Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17709 DA EVOLUCAO 15 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 3
Departamento PRINCiEIOS DE
A SEMIOTECNICA E
de Cézr:]cdlzs da | SBA17710 CUIDADOS BASICOS 30 15-0-15-0 OP
AO PACIENTE
Departamento 5
de Ciéncias da | sBA17711 | DPIAGNOSTICO POR 45 | 15-0-30-0 op
. IMAGEM
Saude
Departamento BASES DA
de Ciéncias da | SBA17712 | FISIOPATOLOGIA E 45 15-30-0-0 OoP
Saude RACIOCINIO CLINICO
Departamento VIGILANCIA EM
de Ciéncias da | SBA17713 | SAUDE NA PRATICA 45 15-15-15-0 OoP
Saude MEDICA
Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17714 DA EVOLUCAO 30 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 4
Departamento TEMAS PRA:I'ICOS EM
de Ciéncias da | SBA17715 ASSISTENCIA 45 15-0-30-0 OoP
Saude PERINATAL
Departamento A A
A INTRODUCAO A
de Céenlaas da | SBA17716 PESQUISA CIENTIFICA 30 15-15-0-0 OoP
alde
Departamento PRIMEIROS
A SOCORROS E
de Cézr:]cdlzs da | SBA17717 ATENDIMENTO PRE- 45 15-15-15-0 OP
HOSPITALAR
Departamento
de Ciéncias da | sBA17718 | SEGURANGA DO 30 | 15-15-0:0 op
. PACIENTE
Saude
Departamento ACOMPANHAMENTO
de Ciéncias da | SBA17719 DA EVOLUGCAO 30 15-0-15-0 OoP
Saude ACADEMICA 1
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TRATCAS ConpoRas
- de Céear:jc(;:s da | SBA17720 SAUDE E QUALIDADE 1 30 15-0-15-0 OoP
DE VIDA
Departamento ATENCAO A SAUDE
- de Ciéncias da | SBA17721 DA POPULACAO 2 45 15-0-30-0 oP
Saude LGBTQIAPN+
02-Estagio Supervisionado Carga Hordria Exigida: 3150 Crédito Exigido:
Periodo | Departamento| Coédigo | Nome da Disciplina| Cr |C.H.S D'S.:rébt';’-ao Pré-Requisitos | Tipo
Departamento Peridodo Vencido:
A INTERNATO EM
9¢ de Ciéncias da | SBA17722 CLINICA MEDICA 2 10 | 300 0-0-300-0 8 OB
Saude
Departamento INTERNATO EM Peridodo Vencido:
99 de Ciéncias da | SBA17723 | ATENCAO PRIMARIA A| 8 240 0-0-240-0 8 OB
Saude SAUDE 1
Departamento Peridodo Vencido:
A INTERNATO EM
90 de C|eQC|as da | SBA17724 CLINICA MEDICA 1 8 240 0-0-240-0 8 OB
Saude
Departamento Peridodo Vencido:
A INTERNATO EM
100 de Ciéncias da | SBA17725 CLINICA CIRURGICA 1 8 | 240 0-0-240-0 9 OB
Saude
10¢ de Ciéncias da | SBA17726 MEDICINA DE 10| 300 0-0-300-0 OB
Saude -
URGENCIA
Departamento INTERNATO EM Peridodo Vencido:
10¢ de Ciéncias da | SBA17727 | ATENCAO PRIMARIA A| 8 240 0-0-240-0 9 OB
Saude SAUDE 2
Departamento INTERNATO EM Peridodo Vencido:
11¢ de Ciéncias da | SBA17728 GINECOLOGIA- 13| 390 0-0-390-0 10 OB
Saude OBSTETRICIA
Departamento Peridodo Vencido:
112 | de Ciéncias da | sBa17729 | NTERNATOEM 31 394 [ 5.0.390-0 10 oB
p PEDIATRIA
Saude
Departamento X ; Peridodo Vencido:
A ATENCAO INTEGRAL A
12¢ de Clen’aas da | SBA17730 SAUDE DA MULHER 9 270 0-0-270-0 11 OB
Saude
Departamento % ; Peridodo Vencido:
A ATENCAO INTEGRAL A
12¢ de C|eQC|as da | SBA17731 SAUDE DA CRIANCA 9 270 0-0-270-0 11 OB
Saude
Departamento ATEIN(;AO INTEGRAL A Peridodo Vencido:
129 de Ciéncias da | SBA17732 | SAUDE DO ADULTOE| 9 270 0-0-270-0 11 OB
Saude DO IDOSO
Atividades Complementares
A CH .
Atividade Maxima Tipo
ATV01473 30 Atividades de pesquisa, ensino e
PARTICIPACAO EM EVENTOS DE TCC extensao
ATV01065 L .
Lo s . L. 75 Estagios extracurriculares
Estagio Nao-obrigatério
ATV02935 45 Organizacga tudantil
Participacao em organizacao estudantil ganizacao estuda
comprovada no ambito UFES, em organizacao
cujo registro é valido nos érgdos superiores.
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S CH .
Atividade Maxima Tipo
ATV03123 . ~ .
4 - - . . 45 Organizacao estudantil
Participacdo em organizacao estudantil
comprovada no ambito UFES, em organizacao
cujo registro é valido nos érgdos superiores.
Equivaléncias

Curriculo do Curso

Disciplina: SBA17622 - CONCEPCAO BIOSSOCIOCULTURAL DO SER HUMANO - EIXO

Ementa

Estrutura e funcao dos componentes celulares. Anatomia e fisiologia do aparelho reprodutor
masculino e feminino. Histologia dos aparelhos reprodutores masculino e feminino. Concepcdes
culturais sobre anatomia e fisiologia relacionadas ao ciclo reprodutivo e sexual. Divisao celular
(mitose e meiose). Espermatogénese; fertilizacdo; clivagem do zigoto; implantacao, formacao e
destinos das camadas germinativas embrionarias; dobramento do embrido; morfogénese e
organogénese inicial até a oitava semana do desenvolvimento embrionério; periodos
embriondrio e fetal; placenta e membranas fetais; gravidez gemelar; tipos de gémeos;
teratégenos e desenvolvimento do sistema nervoso. Padroes de heranca monogénica; heranca
autossdmica; heranca ligada ao X; aspectos da expressao fenotipica e padrdes nao classicos de
heranca monogénica; herancas citogenéticas dos autossomos e cromossomos sexuais. Eixo
hipotalamo-hipéfise-gbnada; ciclo ovariano e menstrual; periodos criticos no desenvolvimento
do sistema nervoso. Habitos maternos (psicossociais) que interferem na gravidez. A construcao
social da familia. As relacdes sociais e o desenvolvimento do novo ser: valores de género e
conjugalidade. Planejamento familiar. Conceitos basicos em demografia: fertilidade, indice de
fertilidade e fecundidade. Principios da atencao pré-natal e cuidados em cada trimestre da
gravidez. Tabagismo, alcoolismo e outras drogas na gestacao e suas implicacbes para o
desenvolvimento do novo ser. Aborto e gravidez indesejada. Epigenética.

Objetivos

Compreender os aspectos anatémicos, fisiolégicos e culturais relacionados ao ciclo reprodutivo
masculino e feminino, bem como os principais processos biolégicos que regem a reproducao
humana, o desenvolvimento embrionario e fetal, e a hereditariedade. A disciplina também visa
analisar o impacto dos habitos maternos, fatores psicossociais e ambientais no
desenvolvimento do novo ser, além de abordar questdes de planejamento familiar, atencdo
pré-natal e a construgao social da familia, com enfoque nas implicacdes para a saude
reprodutiva e o desenvolvimento humano.

Bibliografia Basica
1. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
2.JUNQUEIRA, L.C.U.; CARNEIRO, J. Histologia basica: texto e atlas. 12. ed. Rio de Janeiro:
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Guanabara Koogan, 2013.
3. MOORE, K.L; PERSAUD, T. V. N.; TORCHIA, M. G. Embriologia clinica. 9. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2013.

Bibliografia Complementar

1. FEBRASGO. Febrasgo. Tratado de Ginecologia. Rio de Janeiro: Grupo GEN, 2018.

2. FERNANDES, C. E. Febrasgo. Tratado de Obstetricia. Rio de Janeiro: Grupo GEN, 2018.

3. NUSSBAUM, R. L.; MCINNES, R. R; WILLARD, H. F. Thompson & Thompson: genética médica.
7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

4. PAPALIA, D.E; FELDMAN, R. D.; MARTORELL, G. Desenvolvimento humano. 12. ed. Porto
Alegre, RS: AMGH, 2013.

5. ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

Disciplina: SBA17623 - METABOLISMO - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADE

Ementa

Morfofisiologia do sistema digestério e glandulas anexas. Morfofisiologia e exame clinico da
Tireoide e Paratiredides. Anamnese e exame fisico geral. Semiologia do sistema digestério.
Praticas supervisionadas de semiologia médica. Avaliacao do pé diabético. Rastreamento para
diabetes. Medidas antropométricas. Mensuracao de glicemia capilar. Orientacdes nutricionais
para individuos com diabetes tipo 2 (tipo 1, insipidus, gestacional? Neuropatia?). Orientacbes
sobre exames bioguimicos. Dosagem de glicose no soro. Dosagem de colesterol total, fracdes e
triglicerideos. Inquérito sobre habitos alimentares na familia. Medidas antropométricas. Calculo
e interpretacdo do indice de Massa Corporal (IMC). Medicina do estilo de vida. Praticas
Integrativas e complementares.

Objetivos

Capacitar o aluno a compreender a morfofisiologia do sistema digestério e glandulas anexas,
com énfase na avaliacdo clinica e semiolégica do sistema digestério e das glandulas tireoide e
paratireoides. A disciplina visa também desenvolver habilidades praticas em anamnese, exame
fisico geral, semiologia médica e medidas antropométricas, com foco no rastreamento e
manejo do diabetes e suas complicacdes, como o pé diabético. Além disso, busca promover a
orientacdo nutricional e bioquimica para pacientes diabéticos e introduzir os principios da
medicina do estilo de vida e das praticas integrativas e complementares.

Bibliografia Basica

1. AIRES, M.M. Fisiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
3. BERG, J. M et al. Bioquimica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

Bibliografia Complementar

1.DANGELO, J.G.; FATTINI, C.A. Anatomia humana sistémica e segmentar. 3. ed. rev. Sdo Paulo:
Atheneu, 2011.

2. MCPHEE, S. J. et al. Current medicina: diagndstico e tratamento. 51. ed. Porto Alegre, RS:
AMGH, 2013.

3. MOORE, K.L.; DALLEY, A.F.; AGUR, A. M. R. Anatomia orientada para a clinica. 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

4. PORTH, C.M.; MATFIN, G. Fisiopatologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

5. PORTO, C.C.; PORTO, A. L.. Semiologia médica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
20009.
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Disciplina: SBA17624 - INSERCAO AO ESTUDO DA MEDICINA - EIXO TUTORIAL

Ementa

Evolucdo histérica e social da medicina. Processo de trabalho em saulde. Introducao a ética
médica e ao Cdédigo de Etica Médica. Medicina baseada em evidéncias. Aspectos éticos nas
relacbes humanas. Concepcbes de saude e doenca. Modelos de atencdo a sadde. Politicas
publicas de salde. Aspectos histéricos, organizacionais e estruturais do Sistema Unico de
Salde (SUS). Introducdo ao estudo da anatomia. Territorializacdao em saldde. Conceito de
comunidade. Diagnéstico de salde da comunidade. Introducdo a politica de atencao primaria
em saude: Estratégia Salde da Familia e Programa de Agentes Comunitarios de Saude. Politica
Nacional de Atencdo Béasica (PNAB). Determinantes Sociais da Saulde.

Objetivos

Compreender a evolucdo histérica e social da medicina e os principais aspectos éticos,
organizacionais e estruturais do sistema de salde brasileiro, especialmente no contexto do
Sistema Unico de Saude (SUS), capacitando o aluno a atuar de maneira critica e informada nos
diversos niveis de atencdo a saude. A disciplina também visa proporcionar uma introducao a
anatomia e aos conceitos fundamentais de saude coletiva, territorializacdo e diagnéstico de
salde comunitdria, com énfase na atencdo primaria, abordando os determinantes sociais da
salde e as politicas publicas relacionadas.

Bibliografia Basica

1.PORTER, R.; CRUZ, G.M. G.; LEITE, S. M.O. Cambridge: histéria da medicina. Rio de Janeiro:
Revinter, 2008.

2. CAMPQOS, G.W.S. (Org.). Tratado de salde coletiva. 2. ed. rev. e aum. Sao Paulo: Hucitec,
2012.

3. DANGELO, J.G.; FATTINI, C.A.. Anatomia humana sistémica e segmentar. 3. ed. rev. Sao
Paulo: Atheneu, 2011.

Bibliografia Complementar

1. GUYTON, A,C.; HALL, J.E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
2. HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. 5. ed. Porto Alegre, RS: Artmed, 2009. 3.
JUNQUEIRA, L.C.U.; CARNEIRO, J. Biologia celular e molecular. 9. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2012.

4. MACHADO, C.V.; BAPTISTA, T.W.F.; LIMA, L.D. (Org.). Politicas de saude no Brasil:
continuidades e mudancas. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2012.

5. RIBEIRO JR., W. A. Textos hipocréticos: o doente, o médico e a doenca. Rio de Janeiro:
Fiocruz, 2005.
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Disciplina: SBA17625 - METABOLISMO - EIXO TUTORIAL

Ementa

Anatomia do sistema enddcrino. Morfofisiologia eixo hipotalamo- hipéfise-glandulas alvo
(tireoide e paratireoide). Fisiologia da digestao. Corpo, sociedade e cultura. Desnutricao e
obesidade. Politicas publicas de seguranca alimentar e de combate a pobreza e a fome.
Principios da nutricdo (alimento, macro e micronutrientes, valor glicémico, fibras, piramide
alimentar). Micronutrientes: vitaminas e minerais. Hipovitaminoses. Estrutura, classificacao e
funcdo dos carboidratos, lipideos e compostos nitrogenados. Metabolismo dos carboidratos
(Glicélise, Neoglicogénese, Glicogendlise. Glicogénese e Via das pentoses). Diabetes mellitus
(conceito, epidemiologia, tipos, diagnéstico, fatores desencadeantes, complicacoes,
acompanhamento, repercussoes psicolégicas e obstdculos do autocuidado do paciente
diabético, Hiperdia, tratamento ndo-farmacolégico e farmacoldgico). Mecanismos de regulacdo
da glicemia (sintese e acao da insulina/glucagon, tipos de GLUTS, vias metabdlicas associadas).
Metabolismo dos lipidios (Lipogénese, Beta Oxidacdo e cetogénese). Perfil lipidico normal e
alterado. Dislipidemias. Hipolipemiantes. Metabolismo dos compostos nitrogenados e principais
distUrbios relacionados. Ciclo do &cido citrico. Cadeia respiratéria e fosforilacdo oxidativa.
Metabolismo anaerdbio (Glicélise anaerdbia e fosfocreatina). Metabolismo de xenobidticos.
Farmacogenética. Mecanismos de transcricdo e traducdo. Enzimas. Metabolismo do &lcool.
Marcadores da funcdo hepatica. Metabolismo do ferro. Metabolismo das bilirrubinas.
Metabolismo do célcio. Biofisica da radiologia. Erros inatos do metabolismo. Medicina do estilo
de vida. Praticas Integrativas e complementares.

Objetivos

Desenvolver uma compreensdo integrada da anatomia e fisiologia do sistema endécrino e dos
processos metabdlicos fundamentais, com énfase no eixo hipotalamo-hipéfise-glandulas alvo,
digestdo, nutricdo e regulacdo metabdlica. A disciplina também busca capacitar o aluno a
entender os aspectos clinicos e epidemiolégicos de distlurbios metabdlicos como diabetes,
obesidade e dislipidemias, e a refletir sobre o impacto das politicas publicas de seguranca
alimentar e combate a pobreza. Além disso, visa explorar as interacdes entre corpo, sociedade
e cultura, abordando prdticas integrativas e complementares e a medicina do estilo de vida.

Bibliografia Basica

1. AIRES, M.M. Fisiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
3. BERG, J. M et al. Bioquimica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

Bibliografia Complementar

1. BRUNTON, L. L. (Org). As bases farmacoldgicas da terapéutica de Goodman & Gilman. 12.
ed. Porto Alegre: McGraw Hill, 2012.

2. CURI, R.; ARAUJO FILHO, J. P. Fisiologia bésica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.

3. JUNQUEIRA, L.C.U.; CARNEIRO, J. Biologia celular e molecular. 9. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2012.

4. JUNQUEIRA, L.C.U.; CARNEIRO, J. Histologia bésica: texto e atlas. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

5. LEHNINGER, A.L; NELSON, D.L.; COX, M.M. Principios de bioquimica de Lehninger. 5. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2011.
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Disciplina: SBA17626 - INSERCAO AO ESTUDO DA MEDICINA - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Conhecimentos, habilidades e atitudes em relacdo aos principios da comunicacao clinica:
contato inicial com o outro, comunicacao verbal e nao-verbal. Relacao estudante-paciente.
Etapas do encontro clinico. Medidas de biosseguranca em saude. Introducdo ao estudo da
Anatomia. Introducdo a microscopia. Introducdo ao estudo da Citologia. Introducdo a
Semiologia e Semiotécnica. Introducao a técnica cirdrgica. Pesquisa e producdao de textos
académicos. Atencdo Primaria a Salde. Estratégia de Salde da Familia. Territério.
Territorializacao. Povos origindrios. Caracterizacao da estrutura e funcionamento da Unidade
de Saude da Familia. Estratégia Saude da Familia e Programa de Agentes Comunitarios de
Saude. Inquérito domiciliar para cadastro de familias. Estratificacdo de risco. Vulnerabilidade
das familias. Reconhecimento do territério. Visita domiciliar.

Objetivos

Desenvolver conhecimentos, habilidades e atitudes fundamentais para a pratica clinica e o
cuidado em saude, com énfase na comunicacdo clinica, biosseguranca, semiologia,
semiotécnica e técnica cirdrgica. A disciplina também visa capacitar o aluno para o trabalho na
Atencao Primdria a Saude, especialmente no contexto da Estratégia de Saude da Familia,
através da territorializacdo e reconhecimento de vulnerabilidades, além de promover a
compreensdao das particularidades dos povos originarios e da estrutura das Unidades de Saude
da Familia.

Bibliografia Basica

1. KALISHER, P. H.; STEWART, M. A. Skills for Communicating with Patients. Oxford: Radcliffe
Publishing, 2009.

2. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Caderno de Atencdo Bésica: Saude da Familia. Brasilia:
Ministério da Saude, 2017.

3. GUYTON, A,C.; HALL, J.E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

Bibliografia Complementar

1. RIBEIRO, E. C. P. Semiologia Médica: A Arte e a Ciéncia do Diagndstico Clinico. 32 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2021.

2. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Atencdo Bésica. Brasilia: Ministério da
Saulde, 2017.

3. MOORE, K. L.; DALLEY, A. F.; AGUR, A. M. R. Anatomia Orientada para a Clinica. 82 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2018.

4, MARTINS, C.; TURCI, M. A. Microscopia: Manual Pratico e Interpretativo. Sdo Paulo: Atheneu,
2015.

5. STARFIELD, B. Primary Care: Balancing Health Needs, Services, and Technology. New York:
Oxford University Press, 1998.

36



Universidade Federal do Espirito Santo

Disciplina: SBA17627 - CONCEPCAO BIOSSOCIOCULTURAL DO SER HUMANO - EIXO

Ementa

Comunicagao clinica e sexualidade. Desidealizacao da gravidez. Morfofisiologia do aparelho
reprodutor masculino. Morfofisiologia do aparelho reprodutor feminino. Nocdes bdasicas em
semiologia ginecoldgica e obstétrica: exame das mamas, inspecdo genital, exame especular,
toque bimanual, coleta de exame colpocitolégico do colo uterino, palpacdo do fundo uterino,
ausculta cardio fetal, toque vaginal. Nogdes basicas em semiologia urolégica: inspecao genital
e toque retal. Principios da utilizacdo do genograma, ecomapa e heredograma. O médico como
agente de salde inserido no territorio. Visita domiciliaria. O territério como espaco geopolitico.
Dimensdes da estrutura social e cultural do territério. Dimensdes humanas sociais do territério:
o individuo, a familia, a comunidade, os equipamentos sociais, a organizacao e participacao
politica. Dimensdes do grupo social no territério: classe social, género, geracao e etnia. O
acesso da populacao as politicas publicas no territério. Perfil sociodemografico e
epidemioldgico e situacao de salde da populacdo no territério. Andlises de vulnerabilidade em
salde no territério. Infeccbes Sexualmente Transmissiveis.

Objetivos

Capacitar o aluno para a pratica da comunicacdo clinica e para a realizacdo de exames basicos
em ginecologia, obstetricia e urologia, com énfase na salde sexual e reprodutiva, promovendo
uma abordagem integral do paciente. A disciplina visa também desenvolver uma compreensao
critica sobre a atuacdo do médico como agente de salude no territério, explorando suas
dimensbes sociais, culturais e geopoliticas, além de abordar o perfil epidemiolégico,
vulnerabilidades em salde, e o acesso as politicas publicas, especialmente no contexto das
Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST).

Bibliografia Basica

1. ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.

2. GRIFFITHS, A. ). F. Introducao a genética. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

3. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

Bibliografia Complementar

1. JUNQUEIRA, L. C. U.; CARNEIRO, |. Histologia bésica: texto e atlas. 12. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2013.

2. MOORE, K. L; PERSAUD, T. V. N.; TORCHIA, M. G. Embriologia clinica. 9. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2013.

3. NUSSBAUM, R, L.; MCINNES, R. R; WILLARD, H. F. Thompson & Thompson: genética médica.
7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

4. PAPALIA, D.E; FELDMAN, R. D.; MARTORELL, G. Desenvolvimento humano. 12. ed. Porto
Alegre, RS: AMGH, 2013.

5. SCHUNKE, M.; SCHULTE, E.; SCHUMACHER, U. Prometheus: atlas de anatomia. 2. ed. rev. e
ampl. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
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Disciplina: SBA17628 - PROCESSOS DE AGRESSAO E DEFESA - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Morfofisiologia da pele, mucosas, 6rgaos linfoides e sistema hematopoiético. LesOes
elementares da pele. Lavagem das maos. Técnicas de assepsia, antissepsia, desinfeccao e
esterilizacdo. Calendario vacinal. Imunizacdo passiva e ativa. MHC e transplantes. Técnica de
Gram. Técnicas e seguranca na administracdo de medicamentos. Interpretacdo de
hemograma. Microrganismos de importancia médica. Diagnésticos das parasitoses.
Aconselhamento em HIV/AIDS. Determinantes culturais e ideolégicos na saude. Desenvolvendo
a empatia. Indicadores de saude. Medidas de ocorréncia de doencas e agravos a saude.
Vigilancia epidemiolégica: notificagdo compulséria, investigacdo e medidas de controle.

Objetivos

Compreender a estrutura e funcdo da pele, mucosas, o6rgdos linfoides e sistema
hematopoiético, bem como as principais lesdes cutaneas e técnicas de assepsia e controle de
infeccoes. Desenvolver habilidades em imunizacdo, diagnéstico laboratorial (hemograma,
técnicas de Gram) e administracdo segura de medicamentos. Reconhecer microrganismos e
parasitoses de relevancia médica, além de abordar questbes culturais e ideoldgicas
relacionadas a salde, como o aconselhamento em HIV/AIDS e o desenvolvimento da empatia.
Analisar indicadores de saude, medidas epidemiolégicas e implementar vigilancia
epidemiolégica e controle de doencas.

Bibliografia Basica

1. ABBAS, AK.; LICHTMAN, A.H.; PILLAI, S. Imunologia celular e molecular. 7. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2012.

2. BROOKS, G. F. Microbiologia médica de Jawetz, Melnick e Adelberg. 25. ed. Porto Alegre:
AMGH, 2012.

3. PEAKMAN, M.; VERGANI, D. Imunologia bésica e clinica. 2. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

Bibliografia Complementar

1. MEDRONHO, R. A. (ed). Epidemiologia. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2009.

2. MOORE, K.L; DALLEY, A.F; AGUR, A. M. R. Anatomia orientada para a clinica. 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

3. ROSENTHAL, K. S; PFALLER, M. A. Microbiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
4. JUNQUEIRA, L.C.U.; CARNEIRO, J. Histologia basica. 11. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2008.

5. KUMAR, V. et al (Ed). Robbins & Cotran patologia: bases patoldgicas das doencgas. 8. ed. Rio
de janeiro: Elsevier, 2010.
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Disciplina: SBA17629 - FUNCOES ORGANICAS - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADES

Ementa

Morfofisiologia, Semiologia e Exame Clinico dos sistemas cardiovascular, urinario e respiratoério.
Espirometria. Habilidades de Comunicacdo relacionadas ao desenvolvimento da empatia e
promocao da adesdao ao tratamento de doencas cronicas. Praticas educativas em salde
(acompanhamento terapéutico de pacientes em hemodidlise). Determinantes sociais em
Saude. Organizagao do Processo de trabalho em sadde. Educacao Permanente e o trabalho em
equipe no SUS. Principios da Bioética e Etica Profissional. Acolhimento. Humanizacdo no
cuidado em saude. Visita Domiciliar. Necessidades e demandas em salde. Comunidade
comunitdria. Determinantes sociais da salde (aspectos, politicos, econdmicos, estruturais,
estado, sociedade civil, politica e servicos de saude). Métodos para realizacao de diagnéstico
de saude da comunidade e social. Epidemiologia aplicada aos Sistemas de Informacao em
salde. Sistemas de Informacao em Saude. Registro e utilizacao das informacdes em saulde
(sistemas, fontes, instrumentos e ferramentas).

Objetivos

Desenvolver competéncias praticas no estudante para a realizacdo de exames clinicos e
interpretacao dos principais parametros dos sistemas cardiovascular, respiratério e urinario,
utilizando métodos como a espirometria. Promover habilidades de comunicacao focadas na
empatia e na adesdo ao tratamento de doencgas crbnicas, com énfase em praticas educativas e
acompanhamento terapéutico, especialmente em pacientes submetidos a hemodialise.
Capacitar o estudante para atuar em equipe no contexto do Sistema Unico de Salude (SUS),
utilizando principios da bioética, ética profissional, humanizacdao e acolhimento, além de
compreender os determinantes sociais da saude e suas influéncias no processo de cuidado.
Incentivar o uso adequado dos sistemas de informacdo em saulde, aplicando ferramentas
epidemioldgicas e diagndsticos de salde comunitdria para a organizacdo do processo de
trabalho e a promocdo da saude.

Bibliografia Basica

1. AIRES, M.M. Fisiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
3. KOEPEN, B.; STANTON, B. Fisiologia: Berne & Levy. 6.ed. Rio de Janeiro; 2009.

Bibliografia Complementar

1. GANONG, W.F. Fisiologia Médica. 222 ed., Porto Alegre: Artmed Editora, 2006.

2. CURI, R.; ARAUJO FILHO, J. P. Fisiologia basica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.

3. BRAUNWALD, E. Tratado de medicina cardiovascular. 6. ed. Sao Paulo: Roca, 2003

4. SILVERTHORN, D.U. Fisiologia Humana: uma abordagem integrada. 5. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2010.

5. CINGOLANI, H.E.; HOUSSAY, A.B. Fisiologia Humana de Houssay. 7. ed. Porto Alegre: Artmed,
2003.
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Disciplina: SBA17630 - FUNCOES ORGANICAS - EIXO TUTORIAL

Ementa

Principios de Homeostase e Cronobiologia. Bioeletrogénese. Organizacdo morfofuncional
(Embriologia, Anatomia, Histologia e Fisiologia), aspectos fisiopatoldgicos e farmacolégicos dos
sistemas nervoso periférico, cardiovascular, respiratorio e renal. Mecanismos de interagcao e
integracdo morfofuncionais entre os sistemas. Processo de trabalho em salde. Trabalho em
equipe. Entrevista motivacional. Relacdo médico-paciente e adesao ao tratamento. Empatia
clinica.

Objetivos

Compreender os principios da homeostase e cronobiologia, bem como a organizacao
morfofuncional dos sistemas nervoso periférico, cardiovascular, respiratério e renal, incluindo
seus aspectos embrioldgicos, anatdmicos, histoldgicos, fisiolégicos, fisiopatolégicos e
farmacolégicos. A disciplina também visa capacitar o aluno a integrar o conhecimento dos
mecanismos de interacdao entre esses sistemas com a pratica clinica, desenvolvendo
habilidades no processo de trabalho em salde, trabalho em equipe, entrevista motivacional e
promocao da adesao ao tratamento, com foco na empatia e na relacdo médico-paciente.

Bibliografia Basica

1. AIRES, M.M. Fisiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
3. KOEPEN, B.; STANTON, B. Fisiologia - Berne & Levy. 6. ed. Rio de Janeiro; 2009.

Bibliografia Complementar

1. GANONG, W.F, Fisiologia Médica. 22 ed., Porto Alegre: Artmed Editora, 2006.

2. CURI, R.; ARAUJO FILHO, J. P. Fisiologia béasica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.

3. BRAUNWALD, E. Tratado de medicina cardiovascular. 6. ed. Sao Paulo: Roca, 2003

4. SILVERTHORN, D.U. Fisiologia Humana: uma abordagem integrada. 5. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2010.

5. CINGOLANI, H.E.; HOUSSAY, A.B. Fisiologia Humana de Houssay. 7. ed. Porto Alegre: Artmed,
2003.

Disciplina: SBA17631 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 1

Ementa

Principios da Atencdo Bdésica/Primaria em salde e da Politica Nacional de Atencdo Bésica.
Estratégia de Saude da Familia. Instrumentos de diagndstico de salde da comunidade.
Principios da Saude Coletiva. Sistemas de Informacado utilizados na Atencao Bdasica/Primaria.
Formas de organizacao da sociedade e da comunidade, modos de producao presentes e os
determinantes sociais do processo sauUde-adoecimento na Atencao Primdria. Controle e
participacdo social. Sistema Unico de Saude, Estrutura do SUS, Principios e Diretrizes do SUS,
Direitos dos usudrios, Principios Organizativos, Legislacdo do SUS, na Atencao Primaria,
Programas e Protocolos de Salde na Atencdo Primdria. Realizacdo de estimativa rdpida da
comunidade. Entrevista com equipe de saude. Visita a Unidade de Saude. Execugdo do plano
de acdo. Educacdo em Saude. Planejamento, implementacdo e participacao nos programas
extensionistas, de educacao, de formacdo e qualificacdo continua dos trabalhadores de saude;
considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida,
salde, trabalho e adoecimento. Educacdao em direitos humanos e na relacao étnico-racial,
histéria e cultura africana, afro-brasileira e indigena. Territério, ambiente e salde.
Compreensdo e dominio de novas tecnologias da comunicacdo para o acesso a base remota de
dados e dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira.
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Objetivos

Compreender os principios e diretrizes da Atencdo Béasica/Primaria em salude, com énfase na
Politica Nacional de Atencao Basica e na Estratégia de Saude da Familia. Desenvolver
habilidades no uso de instrumentos de diagndstico de salde da comunidade e sistemas de
informacado aplicados a Atencao Primaria. Analisar os determinantes sociais do processo saude-
doenca, formas de organizacao social, controle e participacao social. Entender a estrutura e
funcionamento do Sistema Unico de Salude (SUS), seus principios, direitos dos usudrios,
legislacao, além de programas e protocolos voltados a Atencao Primaria em Salude, bem como
atuacao em atividades extensionistas.

Bibliografia Basica

1. DUNCAN, B.B. Medicina ambulatorial: condutas de atencdo primaria baseadas em
evidéncias. 4. ed. Porto Alegre: Artmed, 2013.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacao e pratica. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

3. GIOVANELLA, L. et al. (Org.). Politicas e sistema de salde no Brasil. 2. ed., rev. ampl. Rio de
Janeiro: Fiocruz: CEBES, 2012.

Bibliografia Complementar

1. STEWART, M. et al. Medicina centrada na pessoa: transformando o método clinico. 3. ed.
Porto Alegre, RS: Artmed, 2017.

2. CAMPOS, G. W. S. et al. (Org.). Tratado de salde coletiva. 2. ed., rev. e aum. Sao Paulo, SP:
Hucitec; 2012.

3. ROUQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. (Org.). Epidemiologia & saude. 8. ed. Rio de Janeiro:
Medbook, 2018.

4. ROSE, G. Estratégias da medicina preventiva. Porto Alegre: Artmed, 2010.

5. ASEN, E. et al. 10 minutos para familia: intervencdes sistémicas em atencao primaria a
salude. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

Disciplina: SBA17632 - PROCESSOS DE AGRESSAO E DEFESA - EIXO TUTORIAL

Ementa

Morfofisiologia da pele, mucosas, érgaos linfoides e sistema hematopoiético. Tipos de agentes
agressores (fisicos, quimicos, biolégicos, autoimunes e psicossociais). Lesdes celulares e
repercussdes fisioldgicas associadas. Técnicas de assepsia, antissepsia, desinfeccao e
esterilizacdo. Mecanismos Da imunidade inata e adquirida. Imunidade celular e humoral.
Sistema do complemento. Papel protetor da microbiota. Resposta inflamatéria. Imunizagao
passiva e ativa. Aspectos sociais, econémicos, politicos e ambientais na determinacdo das
doencas infecto-parasitarias. Medidas de precaucao e isolamento na prevencdo da transmissao
de doencas infectocontagiosas. Relacdo parasito-hospedeiro. Aspectos psicossociais do
paciente, familiares e profissionais diante de situacdes de isolamento hospitalar. Repercussdes
psicossociais relacionadas as situacdes de risco e vulnerabilidade. Setores do sistema de
cuidado a salde em sociedades complexas. Aspectos bioldégicos de bactérias, virus, fungos e
parasitas de maior prevaléncia no territério. Métodos diagndsticos associados as doencas
infecto parasitarias. Principais classes de farmacos utilizados no controle de infeccbées por
microrganismos e parasitas e seus mecanismos de acao. Reacbes de hipersensibilidade.

Objetivos

Desenvolver competéncias tedricas e praticas em morfofisiologia, semiologia e exame clinico
dos sistemas cardiovascular, urinario e respiratério, com énfase em habilidades de
comunicacdo que promovam empatia e adesdo ao tratamento de doencas crbnicas. A disciplina
visa também capacitar o aluno para atuar em praticas educativas em salde, acompanhar
pacientes em terapias como hemodidlise, e compreender os determinantes sociais da saude.
Além disso, aborda a organizacdo do processo de trabalho em salde, a educacdao permanente
no SUS, os principios da Dbioética e ética profissional, e a humanizacao
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no cuidado, incluindo visitas domiciliares e diagnésticos de salde da comunidade. O aluno serd
introduzido aos sistemas de informacdo em salude e a epidemiologia aplicada, com foco na
coleta e utilizacdo de dados para a melhoria da atencdo a salde.

Bibliografia Basica

1. MURPHY, K.; TRAVERS, P. WALPORT, M. Imunobiologia de Janeway .7. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2010

2. ABBAS, A.K.; LICHTMAN, A.H.; PILLAI, S. Imunologia celular e molecular. 7. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2012.

3. KINDT, T. J.; GOLDSBY, R.A.; OSBORNE, B. A. Imunologia de Kuby. 6. ed. Porto Alegre:Artes
Médicas, 2008.

Bibliografia Complementar

1. PEAKMAN, M.; VERGANI, D. Imunologia basica e clinica.2. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
2. BRASIL. Ministério da Salde. Guia de Vigilancia Epidemioldgica. 10. ed. Brasilia: Ministério da
Saulde, 2021.

3. ABBAS, AK. LICHTMAN, A.H. Imunologia basica: funcbes e distlrbios do sistema
imunoldgico. 3. ed. Rio de Janeiro: Saunders Elsevier, 2009.

4. VOLTARELLI, J. C. Imunologia clinica na pratica médica. Sao Paulo: Atheneu, 2009.

5. ACTOR, J. K. Imunologia e microbiologia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2007.

Disciplina: SBA17633 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 2

Ementa

Atencao individual e coletiva. Educacdo em Salde, Educacdo Permanente e Educacao Popular.
Co-gestdao de coletivos. Trabalho interprofissional e pratica colaborativa. Abordagem
comunitaria na atencdo primaria. Abordagem sistémica no cuidado as familias na Atencdo
Priméria a Saude. Projetos de melhoria. Projeto de intervencdo a partir de um diagnéstico de
comunidade. Abordagem de grupos comunitarios e técnicas especificas de grupos
terapéuticos. Método Clinico Centrado na Pessoa. Atencado Secundaria a Saude. Controle e
participacao social. Planejamento, implementacao e participacao em programas e atividades
extensionistas, de educacao, de formacdo e qualificacdo continua dos trabalhadores de salde;
considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida,
salde, trabalho e adoecimento. Educacdo em direitos humanos e na relacao étnico-racial.
Territério, ambiente e saude. Compreensdao e dominio de novas tecnologias da comunicacao
para o0 acesso a base remota de dados e dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira.

Objetivos

Desenvolver competéncias na atencao individual e coletiva, com énfase em educacdo em
salde, educacdo permanente e educacao popular. Promover a cogestao de coletivos, trabalho
interprofissional e préatica colaborativa. Aplicar abordagens comunitdrias e sistémicas no
cuidado as familias na Atencdo Primaria a Salde, com foco em projetos de melhoria e
intervencoes baseadas em diagnésticos comunitérios, bem como em atividades extensionistas.
Capacitar-se na conducao de grupos comunitdrios e grupos terapéuticos, utilizando o Método
Clinico Centrado na Pessoa. Integrar a atencdo secundaria a salde, com incentivo ao controle
social e participacao ativa da comunidade.

Bibliografia Basica

1. REIS, R. D.; ROCHA, C. M. F.; MARINHO, M. N. Trabalho em Equipe na Saude: Perspectivas e
Desafios. Sao Paulo: Hucitec, 2016.

2. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O Quadrildtero da Formac&o para a Area da Saude:
Ensino, Gestao, Atencao e Controle Social. 12 ed. Sao Paulo: Hucitec, 2004.

3. FREIRE, P. Educacdo como Pratica da Liberdade. 182 ed. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 2016.
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Bibliografia Complementar

1. ENGESTROM, Y. Aprendizado Expansivo: Em Direcdo a uma Teoria da Atividade
Transformadora. 12 ed. Sao Paulo: Blucher, 2016.

2. COURA, C. R.; MENEGHIN, P. Interdisciplinaridade no Contexto da Salde Coletiva. 1. ed. Rio
de Janeiro: Fiocruz, 2017.

3. PONTES, A. L. M.; SA, H. C.. Educacéo Interprofissional: A Experiéncia do Brasil e do Mundo. 1
ed. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2019.

4. FARRELL, M. P.; SCHNEIDER, S. M. Interprofessional Teams in Health Care: Integrating Work
and Learning. Sudbury, MA: Jones & Bartlett Learning, 2014.

5. MARQUES, R.; DEMARZO, M. M. P. Promocao da Salde: Perspectivas Internacionais e a
Interdisciplinaridade no Brasil. Sao Paulo: Atheneu, 2014

Disciplina: SBA17634 - DOR - EIXO TUTORIAL

Ementa

Bases anatomicas e fisiolégicas da percepcao dolorosa. Farmacologia dos anti-inflamatérios e
analgésicos. Abordagem clinica integral ao paciente nas diversas sindromes dolorosas: histéria
clinica, exame fisico, diagnéstico, propedéutica e terapéutica. Abdome agudo. Colecistopatia
aguda e cronica. Doenca do refluxo gastroesofagico. Insuficiéncia coronariana aguda e crénica.
Litiase urindria. Pericardites. Pleurites. Sindromes dispépticas e Ulceras pépticas.
Tromboembolismo pulmonar. Cefaleias e enxaquecas. Sindromes meningeas de algias faciais e
do pescoco. Otalgia e odinofagia. Neuropatia diabética. Neuropatias agudas e cronicas.
Fibromialgia. Reumatismos de partes moles (extra-articulares).

Objetivos

Compreender as bases anatomicas e fisiolégicas da percepcao dolorosa e a farmacologia dos
anti-inflamatdrios e analgésicos. Desenvolver uma abordagem clinica integral ao paciente com
sindromes dolorosas, incluindo histéria clinica, exame fisico, diagnéstico, propedéutica e
terapéutica. Analisar condicdes agudas e crbénicas, como abdome agudo, colecistopatias,
doenca do refluxo gastroesofdgico, insuficiéncia coronariana, litiase urindria, pericardites,
pleurites, sindromes dispépticas, Ulceras pépticas e tromboembolismo pulmonar. Avaliar
cefaleias, enxaquecas, sindromes meningeas, algias faciais e do pescoco, otalgia, odinofagia,
neuropatia diabética, neuropatias agudas e cronicas, fibromialgia e reumatismos de partes
moles.

Bibliografia Basica

1. BRASIL NETO, J. P; TAKAYANAGUI, O. M. Tratado de neurologia da Academia Brasileira de
Neurologia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

2. BRUNTON, L. L (Org.). As bases farmacolégicas da terapéutica de Goodman & Gilman. 122
ed. Porto Alegre: McGraw Hill, 2012.

3. PORTO, C.C.; PORTO, A.L. Semiologia médica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
20009.

Bibliografia Complementar

1. AIRES, M. M. Fisiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. ALBERSTONE, C. D. et al. Bases anatomicas do diagndstico neuroldgico. Porto Alegre:
Artmed, 2011.

3. SCHUNKE, M; SCHULTE, E; SCHUMACHER, U. Prometheus: atlas de anatomia: cabeca e
neuroanatomia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

4. KATZ, ]J., ROSENBERG, H., FINNERUP, N. B. Dor Crénica: Diretrizes Terapéuticas. Sao Paulo:
Editora Atheneu, 2017.

5. CAVALHEIRO, S.; TEIXEIRA, M. J. Dor: principios e pratica. Sdo Paulo: Artes Médicas, 2015.
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Disciplina: SBA17635 - NASCIMENTO, CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO - EIXO

Ementa

Morfofisiologia e propedéutica na gravidez, parto e puerpério. Anatomia e histologia da mama
e do assoalho pélvico. Amamentacdo. Assisténcia ao recém-nascido na sala de parto. Avaliacdo
do Crescimento e Desenvolvimento. Particularidades anatdémicas do recém-nascido.
Imunizacdo e vacinacdo da crianca. Maus tratos e violéncia sexual na infancia. Estatuto da
Crianca e do Adolescente.

Objetivos

Compreender a morfofisiologia e os aspectos propedéuticos relacionados a gravidez, parto e
puerpério, incluindo a anatomia e histologia da mama e do assoalho pélvico. Desenvolver
habilidades para a assisténcia ao recém-nascido na sala de parto e realizar a avaliacao do
crescimento e desenvolvimento infantil. Analisar as particularidades anatémicas do recém-
nascido, além de promover a amamentacao e o acompanhamento da imunizacdo e vacinacao
infantil. Refletir sobre questdes de maus-tratos, violéncia sexual na infancia e a aplicacdo do
Estatuto da Crianca e do Adolescente.

Bibliografia Basica

1. KLIEGMAN, R.M.; STANTON, B.F.; St. GEME IIl, J.W.; SCHOR, N.F.; BEHRMAN, R.E. Nelson
tratado de pediatria. 20 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. BURNS, D.A.R., CAMPOS JUNIOR, D; SILVA, L.R.; BORGES, W.G. Tratado de Pediatria:
Sociedade Brasileira de Pediatria. 4 ed. Barueri, SP: Manole, 2017.

3. PUCCINI, R.F.; HILARIO M.O.E. Semiologia da Crianca e do Adolescente. Rio de janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

Bibliografia Complementar

1. LEAO, E; CORREA, E..; MOTA, J.A.C.; VIANNA, M.B.; VASCONCELLOS, M.C. Pediatria
Ambulatorial. 4 ed. Rio de Janeiro: COOPMED. 2005.

2. WEFFORT, V.R.S.; LAMOUNIER, J.A. Nutricao em pediatria: da neonatologia a adolescencia.
Barueri, SP: Manole, 2009.

3. HALPERN, R. Manual de pediatria do desenvolvimento e comportamento. Barueri, SP:
Manole, 2015.

4. PERNETTA, C. Semiologia pediatrica. 5a ed. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara, 1990.

5. RODRIGUES, Y.T.; RODRIGUES P.P.B. Semiologia Pediatrica. Rio de janeiro: Guanabara
Koogan. 2003.
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Disciplina: SBA17636 - NASCIMENTO, CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO - EIXO

Ementa

Alteracdes anatdmicas na gravidez. Fisiologia da gravidez e hormdnios placentdrios. Fisiologia
do parto. Tipos de parto e suas indicacdes. Anatomia e histologia da mama e do assoalho
pélvico. Fisiologia da amamentacao. Assisténcia ao recém-nascido na sala de parto. Seguranca
na atencdao ao parto e nascimento. Fisiologia do puerpério. Aspectos psicolégicos e
socioculturais do puerpério. Parto humanizado e Violéncia obstétrica. Crescimento e
Desenvolvimento de 0 a 18 anos. Puericultura. Particularidades anatémicas do recém-nascido.
Metabolismo das bilirrubinas. Imunizacdo e vacinacao da crianca. Fisiologia dos hormoénios
masculinos e femininos. Maus tratos e violéncia sexual na infancia. Estatuto da Crianca e
Adolescente.

Objetivos

Compreender as alteracdes anatémicas e fisiolégicas na gravidez, parto e puerpério, além dos
hormonios envolvidos. Analisar os tipos de parto e suas indicacdes, a anatomia e histologia da
mama e do assoalho pélvico, e a fisiologia da amamentacdo. Desenvolver habilidades na
assisténcia ao recém-nascido e garantir a seguranca no parto e nascimento. Refletir sobre o
parto humanizado e a violéncia obstétrica. Estudar o crescimento e desenvolvimento de
criancas e adolescentes, abordando puericultura, imunizacdo e particularidades anatémicas do
recém-nascido. Explorar o metabolismo das bilirrubinas, fisiologia hormonal e questdes
relacionadas a maus-tratos e violéncia sexual na infancia, considerando o Estatuto da Crianca e
do Adolescente.

Bibliografia Basica

1. CAMPOS JUNIOR, D.; BURNS, D. A. R. (Org.). Tratado de pediatria: Sociedade Brasileira de
Pediatria. 3. ed. Barueri, SP: Manole, 2014.

2. CUNNINGHAM, F. Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L. Tratado de Obstetricia de
Williams. 25. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2021.

3. FANAROFF, Avroy A.; MARTIN, Richard J.; WALSH, Michele C. Manual de Neonatologia. 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2020

Bibliografia Complementar

1. PUCCINI, R. F.; HILARIO, M.O.E. (Ed). Semiologia da crianca e do adolescente. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

2. LAURENTI, R.; JORGE, M.H.M.. Saude Materna e Perinatal. Sao Paulo: Edusp, 2018.

3. MOORE, K. L.; PERSAUD, T. V. N.; TORCHIA, M. G. Embriologia Clinica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2019.5.

4, BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Atencdo Integral a Saude da Crianca:
Orientacdes para a Implementacdo. Brasilia: Ministério da Saude, 2018.

5. WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO). Care in Normal Birth: A Practical Guide. Geneva:
WHO, 1996. Disponivel em: https://www.who.int
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Disciplina: SBA17637 - PERCEPCAO, CONSCIENCIA E EMOCAO - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Neuroanatomia do sistema nervoso central e periférico, sistema visual e sistema auditivo.
Meninges e liquor. Circulacdo do sistema nervoso central. Semiologia e exame fisico
neurolégico, oftalmoldgico, auditivo e psiquiatrico. Organizacao do sistema e atencao a salde
de média e alta complexidade. O hospital como dispositivo terapéutico inserido no SUS.
Fisiologia do sono. Estagios do sono. Sono e doenca: medicina do sono. Distlrbios mais comuns
do sono (insbénia, apneia do sono, sindrome das pernas inquietas, narcolepsia) Realizacdo e
analise de polissonografia e imagenologia.

Objetivos

Compreender a neuroanatomia do sistema nervoso central e periférico, bem como dos
sistemas visual e auditivo, incluindo as meninges, liquor e circulacdo do sistema nervoso
central. Desenvolver habilidades na semiologia e exame fisico neurolégico, oftalmolégico,
auditivo e psiquiatrico. Analisar a organizacdo do sistema de atencdo a salde de média e alta
complexidade, com foco no hospital como dispositivo terapéutico no contexto do SUS. Explorar
os fundamentos do ciclo sono-vigilia e suas implicacdes na salde neurolégica e psiquiatrica,
abordando também distUrbios do sono e suas formas de tratamento.

Bibliografia Basica

1. HARRISON, T.R; FAUCI, A.S. (Ed.).Harrison medicina interna.19. ed. Rio de Janeiro: McGraw-
Hill, 2016.

2. MUTARELLI, E.G. Propedéutica Neuroldgica - Do sintoma ao Diagndéstico. 2. ed. Sao Paulo:
Sarvier, 2014.

3. SANVITO, W.L. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2014.

Bibliografia Complementar

1. KOPCZYNSKI, M.C.; WAKSMAN, R.D., FARAH, O.G.D. Fisioterapia em neurologia. Barueri:
Manole, 2012.

2. OSBORN, A.G., DIGRE, K. B. Neurologia em Imagem. 1. ed. Elsevier, 2018.

3. NETTER, F.H. Atlas de anatomia humana. 6. ed., Saunders Elsevier, 2015.

4. HERRING, W. Radiologia bésica: aspectos fundamentais. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2017.
5. AGUIAR, P.H.P. et al. Tratado de neurologia vascular: principios basicos, diagnéstico e
terapéutica. Sdo Paulo: Roca, 2012.

Disciplina: SBA17638 - PERCEPCAO, CONSCIENCIA E EMOCAO - EIXO TUTORIAL

Ementa

Bases morfolégicas do sistema nervoso central e periférico, bem como dos sistemas visual,
auditivo, olfativo e gustativo. Bases funcionais da propriocepcao e sistemas visual, auditivo,
olfativo e gustativo. Conceitos bdasicos em Neurociéncias. Ciclo sono-vigilia. Niveis de
consciéncia. Aspectos neurobiolégicos e psicopatolégicos da emocdo e cognicdo. Mecanismos
basicos da dependéncia quimica e sua relacdo como processo volitivo. Repercussdes e relacoes
sociais do dependente quimico. Semiologia neuroldgica, visual, auditiva e psiquiatrica.
Disturbios das funcdes cognitivas e estado confusional agudo. Farmacoterapia das indicacées
basicas nas alteracbes de sono e afetivas. Alteracbes psicopatolégicas do pensamento e
sensério perceptivos. Métodos bdasicos de estudo das funcdes cerebrais (polissonografia e
imagenologia). Tratamento ndo farmacoldgico dos distlrbios do sono.

Objetivos

Compreender as bases morfoldgicas e funcionais do sistema nervoso central e periférico, bem
como dos sistemas visual, auditivo, olfativo e gustativo. Desenvolver conhecimentos
fundamentais em neurociéncias, abordando aspectos relacionados a propriocepcao, ciclo sono-
vigilia, niveis de consciéncia, e os aspectos neurobiolégicos e psicopatolégicos da emocao e
cognicdo. Analisar os mecanismos da dependéncia quimica e suas repercussdes sociais. Aplicar
a semiologia neuroldgica, visual, auditiva e psiquiatrica no diagnéstico de distlrbios cognitivos,
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estado confusional agudo e alteracdes psicopatolégicas. Explorar abordagens farmacolégicas e
ndo farmacoldgicas para distlrbios do sono e alteracdes afetivas, além de métodos de estudo
das fungdes cerebrais, como polissonografia e imagenologia.

Bibliografia Basica

1. AGUIAR, P.H.P. et al. Tratado de neurologia vascular: principios bdasicos, diagndstico e
terapéutica. Sao Paulo: Roca, 2012.

2. BRANDAO, M.L.; GRAEFF, F.G. Neurobiologia dos transtornos mentais. S&o Paulo: Atheneu,
2014.

3. MOORE, K.L; DALLEY, A.F; AGUR, A.M.R. Anatomia orientada para a clinica. 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

Bibliografia Complementar

1. ALBERSTONE, C. D. et al. Bases anatémicas do diagnéstico neuroldégico. Porto Alegre:
Artmed, 2011.

2. DANGELO, J.G. (2006). Anatomia humana sistémica e segmentar. Rio de Janeiro: Elsevier,
2013.

3. GALHARDO, I.; GALHARDO, E. A. Propedéutica neurolégica fundamental. Natal: EDUFRN,
2007.

4. GUYTON, A. C.; HALL, E.Il Fundamentos de fisiologia. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012.

5. LENT, R. (Coord.). Neurociéncia da mente e do comportamento. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2008.

Disciplina: SBA17639 - DOR - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADES

Ementa

Semiologia da dor. Abordagem clinica, diagnéstica e terapéutica das doencas e sintomas mais
prevalentes nas diferentes fases do ciclo vital, com vista a integracdo dos fundamentos
tedricos e praticos das sequintes areas do conhecimento médico: clinica médica, pediatria,
semiologia médica, infectologia, patologia clinica, métodos diagnésticos laboratoriais, graficos
e por imagem, medicina de familia e comunidade. Comunicacao sobre sintomas de dificil
caracterizacao.

Objetivos

Desenvolver competéncias na semiologia da dor, com foco na abordagem clinica, diagnéstica e
terapéutica das doencas e sintomas mais prevalentes ao longo das diferentes fases do ciclo
vital. Integrar os fundamentos teéricos e praticos das areas de clinica médica, pediatria,
semiologia médica, infectologia, patologia clinica, métodos diagnésticos laboratoriais, graficos
e por imagem, além de medicina de familia e comunidade. Aperfeicoar a comunicacao clinica,
especialmente em relacdo a sintomas de dificil caracterizacdo, promovendo uma préatica
médica abrangente e humanizada.

Bibliografia Basica

1. LOPES, A. C.. Tratado de Clinica Médica: Dor. 2. ed. Sao Paulo: Roca, 2014.

2. LOPES, J. M.; KRAYCHETE, D. C.. Dor: Principios e Pratica. 3.ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2021.

3. BARR, J. O.; KULUZ, J. W. Manejo da Dor: Da Neurofisiologia a Pratica Clinica. Sao Paulo:
Atheneu, 2015.

Bibliografia Complementar

1. MELZACK, R.; WALL, P. D.. A Dor: Grandes Temas de sua Compreensao e Controle. Porto
Alegre: Artmed, 2001.

2. CASSELL, E. ). The Nature of Suffering and the Goals of Medicine. 2. ed. Oxford: Oxford
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University Press, 2004.

3. MANFREDI, P. L.; PEPPA, G.. Medicina Paliativa e Dor. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2019.

4. CHAVES, P. L.; KOENIG, A. Dor e Sofrimento: O Papel do Médico na Avaliacao e Manejo do
Paciente. 1. ed. Sao Paulo: Manole, 2015.

5. BEATTY, C.; SCHWARTZ, J. E. Dor e Suas Abordagens Psicossociais: Enfrentando a Dor
Crbnica. Porto Alegre: Artmed, 2017.

Disciplina: SBA17640 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 3

Ementa

Redes de atencdo a saude. Sistemas de informacao em salde aplicados as RAS. Gestdao de
Saude. Vigilancia em Saulde. Longitudinalidade do cuidado. Integralidade do cuidado.
Abordagem sistémica no cuidado as familias na Atencao Primaria a Saude. Atencdo Secunddaria
a Saude. Atencao Terciaria a Salde. Controle e participacdo social. Semiologia Médica. Método
Clinico Centrado na Pessoa. Planejamento, implementacao e participacdo em programas e
atividades extensionistas, de educacdo, de formacdo e qualificacdo continua dos trabalhadores
de salde; considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos
de vida, salde, trabalho e adoecimento. Educacao em direitos humanos e na relacdo étnico-
racial. Territério, ambiente e salude. Compreensao e dominio de novas tecnologias da
comunicacdo para o0 acesso a base remota de dados e dominio de, pelo menos, uma lingua
estrangeira.

Objetivos

Compreender as Redes de Atencdo a Salude (RAS), sua organizacao, funcionamento e sistemas
de informacdao em salde, abrangendo os diferentes niveis de cuidado (primario, secundario e
terciario), visando a continuidade e coordenacdo do cuidado ao paciente. Capacitar o
estudante a identificar e atuar nos processos de vigilancia em saude, incluindo a prevencao,
controle e monitoramento de agravos e doencas, em consonancia com as politicas de saulde
publica vigentes. Promover a longitudinalidade e a integralidade do cuidado. Desenvolver a
habilidade de cuidar de familias de forma integrada e sistémica na APS, considerando o
contexto social, familiar e comunitario na promocao e recuperacao da salde, bem como a
atuacdo em atividades extensionistas. Desenvolver habilidades em semiologia médica para
aplicar o método clinico centrado na pessoa.

Bibliografia Basica

1.PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro, R): Guanabara Koogan, 2014..

2. GUSSO, G.; LOPES, J.M.C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacdo e pratica. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012. 2 v.

3. BICKLEY, L.S.; SZILAGYI, P.G. Bates propedéutica médica. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.

Bibliografia Complementar

1. BRASIL. Conselho Nacional de Secretarios de Saude. Atencdo Primaria e Promocdo da Saulde.
Colecao Progestores - Para entender a gestao do SUS, 8. Brasilia: CONASS, 2007.

2. HINRICHSEN, S.L. Causas de diagnéstico diferencial. 1. ed. Rio de Janeiro: medbook, 2014.

3. BRASIL. Conselho Nacional de Secretdrios de Saude. A Atencdo Priméria e as Redes de
Atencdo a Salde / Conselho Nacional de Secretdrios de Saude. - Brasilia: CONASS, 2015.
4. BRASIL. Ministério da Saude. A experiéncia brasileira em sistemas de informagao em saude /
Ministério da Salde, Organizacdo Pan-Americana da Saude, Fundacdo Oswaldo Cruz. - Brasilia:
Editora do Ministério da Saude, 2009.

5. ROUQUAYROL, M.Z.; SILVA, M.G.C. (Org.). Epidemiologia & salde. 8. ed. Rio de Janeiro:
Medbook, 2018.
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Disciplina: SBA17641 - FEBRE, INFLAMACAO E INFECCAO - EIXO TUTORIAL

Ementa

Aspectos fisiopatolégicos, epidemioldgicos, abordagem clinica integral, métodos diagndsticos
complementares e terapéutica nas sindromes febris, inflamatérias e infecciosas: doencas do
tecido conjuntivo, febre de etiologia obscura, neutropenia febril, dengue, febre amarela, febre
chikungunya, meningites e encefalites, endocardite bacteriana, febre tifoide, sindrome do olho
vermelho, HIV/AIDS e doencas oportunistas, infeccdes das vias aéreas superiores e inferiores,
sepse e choque séptico, infeccdes hospitalares, infeccées do trato urinario, leishmanioses,
maldria, sindromes mono likes, adenomegalias, pneumonias adquiridas na comunidade e
tuberculose. Anemia falciforme.

Objetivos

Compreender os aspectos fisiopatolégicos e epidemiolégicos, além de desenvolver uma
abordagem clinica integral para o diagndstico e tratamento das sindromes febris, inflamatdérias
e infecciosas. Dominar os métodos diagndsticos complementares e terapéuticas para doencas
como febre de etiologia obscura, neutropenia febril, dengue, febre amarela, febre chikungunya,
meningites, encefalites, endocardite bacteriana, febre tifoide, HIV/AIDS e doencas oportunistas,
infeccbes respiratérias, sepse, choque séptico, infeccdes hospitalares, infeccbes urinérias,
leishmaniose, malaria, sindromes mono-like, adenomegalias, pneumonias adquiridas na
comunidade, tuberculose e anemia falciforme.

Bibliografia Basica

1. KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; ASTER, J. C. Robbins e Cotran: Patologia - Bases Patoldgicas das
Doencas. 10. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

2. MANDDELL, G. L.; BENNETT, J. E.; DOLIN, R.. Mandell, Douglas e Bennett: Principios e Pratica
de Doencas Infecciosas. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

3. HARRISON, T. R.; FAUCI, A. S. et al.. Harrison Medicina Interna. 21. ed. Rio de Janeiro:
McGraw-Hill, 2022.

Bibliografia Complementar

1. MURRAY, P. R.; ROSENTHAL, K. S.; PFALLER, M. A.. Microbiologia Médica. 92 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2020.

2. GOMES, C. P.; VAZ, ). C.. Febre e Infeccdo na Pratica Clinica. Sao Paulo: Atheneu, 2016.

3. FEIGIN, R. D.; CHERRY, J. D.; DEMMLER-HARRISON, G. ].. Textbook of Pediatric Infectious
Diseases. 82 ed. Philadelphia: Saunders, 2019.

4. SLACK, R.; HALL, C.. Inflamacao: Patologia e Pratica Clinica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

5. WILLIAMS, M. D.; WALLACE, M. J.. Febre: Abordagens Diagndsticas e Terapéuticas. Sao Paulo:
Manole, 2017.
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Disciplina: SBA17642 - LOCOMOGCAO - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADES

Ementa

Morfofisiologia dos ossos, musculos e estruturas que compdem as articulacbes (cartilagem,
capsula articular, membrana sinovial, tenddes, ligamentos, meniscos). Habilidades na
realizacdo do exame fisico musculoesquelético (axial e apendicular). Treinamento de
habilidades bdasicas na avaliacdo de exames de imagem nas doencas musculoesqueléticas.
Treinamento no atendimento inicial das urgéncias ortopédicas de pequena e média
complexidade. Imobilizacao de fraturas.

Objetivos

Compreender a morfofisiologia do sistema musculoesquelético. Desenvolver habilidades no
exame fisico musculoesquelético, identificando sinais clinicos relevantes para o diagndstico de
patologias ortopédicas e reumatoldgicas. Aprimorar a avaliacdo de exames de imagem em
doencas musculoesqueléticas. Capacitar no atendimento inicial de urgéncias ortopédicas.
Desenvolver habilidades praticas na imobilizagao de fraturas, utilizando métodos adequados
para estabilizar diferentes tipos de lesdes 6ésseas e articulares, garantindo o correto
atendimento inicial e prevenindo complicacdes. Promover praticas de prevencao as afeccdes
osteomusculares mais prevalentes na comunidade.

Bibliografia Basica

1. NETTER, F. H. Atlas de Anatomia Humana. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. FALCAO, A. L. E. Semiologia Ortopédica: Diagndstico das Afeccdes Musculoesqueléticas. S&o
Paulo: Roca, 2019.

3. TRUETA, J. Osteoartrite e Doencas das Articulacdes. Sao Paulo: Roca, 2020.

Bibliografia Complementar

1. MAGEE, D. J. Avaliacdo Musculoesquelética. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.
2. SOUZA, T. R.; CARDOSO, F. N. Fraturas: Diagnéstico e Tratamento. S3o Paulo: Manole, 2017.
3. BRUKNER, P.; KHAN, K. Clinical Sports Medicine. 5. ed. Sydney: McGraw-Hill, 2017.

4. COPELAND, S. Rheumatology: Clinical Scenarios and Practical Solutions. 2. ed. New York:
Springer, 2018.

5. HOCHBERG, M. C.; SILMAN, A. J.; SMOLEN, J. S.; WEINBLATT, M. E.; WEISMAN, M. H.
Rheumatology. 7. ed. Philadelphia: Mosby, 2019.

Disciplina: SBA17643 - PROBLEMAS MENTAIS E DO COMPORTAMENTO - EIXO

Ementa

Estudo da psiquiatria e sua interface com a Psicologia. Estudo da neurofisiologia, farmacologia,
radiologia e neurologia, como base para a abordagem integral do ser humano em sofrimento
psiquico em diferentes ciclos vitais. Aspectos epidemioldgicos, fisiopatolégicos, clinicos e
terapéuticos das afeccées mais comuns do psiquismo humano. Espectro da esquizofrenia e
outros transtornos psicéticos. Transtorno bipolar. Transtornos depressivos. Transtornos de
ansiedade. Transtornos obsessivo-compulsivos. Transtornos relacionados a traumas e
estressores. Transtornos de sintomas somaticos. Transtornos relacionados a substancias e
transtornos aditivos. Transtornos de personalidade

Objetivos

Desenvolver uma visdo centrada na pessoa abordando o sofrimento psiquico sob uma
perspectiva interdisciplinar com foco no manejo integral dos transtornos mentais e no
desenvolvimento de competéncias para o diagnéstico e tratamento das principais afeccdes
psiquiatricas. Proporcionar o conhecimento dos aspectos fisiopatoldgicos, clinicos, terapéuticos,
epidemioldgicos das afeccbes mais prevalentes na psiquiatria. Capacitar o estudante para
identificar situacbes de comportamento de risco e seu manejo, considerando os diferentes
ciclos vitais e as particularidades de cada fase do desenvolvimento humano na
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abordagem psiquiatrica.

Bibliografia Basica

1. KAPLAN, H. I.; SADOCK, B. J.; GREBB, ). A. Compéndio de Psiquiatria: Ciéncia do
Comportamento e Psiquiatria Clinica. Porto Alegre: Artmed, 2016.

2. American Psychiatric Association. Manual Diagnéstico e Estatistico de Transtornos Mentais -
DSM-5-TR. Porto Alegre: Artmed, 2022

3. STAHL, S. M. Manual de Psicofarmacologia. Porto Alegre: Artmed, 2020.

Bibliografia Complementar

1. KANDEL, E. R.; SCHWARTZ, J. H.; JESSELL, T. M. Principios da Neurociéncia. Rio de Janeiro:
McGraw-Hill, 2014.

2. DALGALARRONDO, P. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. Porto Alegre:
Artmed, 2019.

3. GOODMAN, R.; SCOTT, S. Transtornos Psiquiatricos na Infancia e Adolescéncia. 22 ed. Sao
Paulo: Roca, 2013.

4, SADOCK, B. J.; SADOCK, V. A.; RUIZ, P. Sinopse de Psiquiatria: Ciéncia do Comportamento e
Psiquiatria Clinica. 112 ed. Porto Alegre: Artmed, 2017.

5. ALVARENGA, PEDRO G.; ANDRADE, ARTHUR G. Fundamentos em Psiquiatria. Sao Paulo:
Manole, 2008.

Disciplina: SBA17644 - LOCOMOCAO - EIXO TUTORIAL

Ementa

Morfofisiologia dos ossos, articulacbes e estruturas periarticulares. Semiologia do sistema
musculoesquelético. Abordagem epidemiolégica e clinica, com énfase no diagndstico
sindrémico das afeccoes musculoesqueléticas mais prevalentes. Semiologia
musculoesquelética, com énfase na compreensao do conceito de ritmo da dor e na
diferenciacao de artropatias inflamatdérias e mecanicas em geral. Artropatias inflamatérias
sistémicas. Artropatia degenerativa (osteoartrite). Algias do quadril, joelhos e coluna. Fraturas.

Objetivos

Compreender a fisiopatologia 6&ssea, articular e estruturas periarticulares. Desenvolver
habilidades em semiologia do sistema musculoesquelético. Reconhecer, diferenciar e manejar
afecc0es do sistema musculoesquelético mais prevalentes e seu impacto epidemioldgico.
Proporcionar o conhecimento necessario para a identificacao, classificacdo e manejo inicial de
fraturas, considerando as particularidades anatémicas e funcionais do sistema
musculoesquelético.

Bibliografia Basica

1. MOORE, K. L.; DALLEY, A. F.; AGUR, A. M. R.. Anatomia Orientada para a Clinica. 7 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

2. KISNER, C.; COLBY, L. A.. Exercicios Terapéuticos: Fundamentos e Técnicas. 6. ed. Sao Paulo:
Manole, 2016.

3. DRAKE, R. L.; VOGL, W.; MITCHELL, A. W.. Gray's Anatomia para Estudantes. 3. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2016.

Bibliografia Complementar

1. HALL, S. J.. Biomecanica Basica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2018.

2. NETTER, F. H.. Atlas de Anatomia Humana de Netter. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2019.

3. KAPANDJI, I. A.. Fisiologia Articular: Esquemas Comentados de Mecanica Humana. Volume 1:
Membro Superior. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.
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4.KAPAND]JI, I. A.. Fisiologia Articular: Esquemas Comentados de Mecanica Humana. Volume 2:
Membro Inferior. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

5. DUARTE, M.; FREITAS, S. M. S. F.. Fundamentos Biomecanicos para a Avaliacdao do
Movimento Humano. Sao Paulo: Manole, 2010.

Disciplina: SBA17645 - FEBRE, INFLAMACAO E INFECCAO - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Semiologia, manejo terapéutico, avaliacao pratica laboratorial e por imagem, aplicados ao
paciente com vista a integracao dos fundamentos tedricos e praticos nas principais sindromes
febris, sindromes que cursam com irritacdo meningea, pneumonias adquiridas na comunidade
e tuberculose, HIV/AIDS, alteracdes na ferida operatéria e adenomegalias. Controle de Infeccdo
Hospitalar. Estruturacdo do SUS e conhecimento de seus equipamentos bdasicos. Acdes de
vigilancia epidemioldgica para as doencas de notificacdo compulséria nos diferentes niveis de
complexidade do sistema de saude. Acdes de educacdo em salde e analises de vulnerabilidade
para HIV/AIDS e tuberculose.

Objetivos

Capacitar o estudante a realizar a semiologia clinica e interpretar exames laboratoriais e de
imagem, aplicando-os ao diagnéstico e manejo de doencas infecciosas e inflamatérias com
énfase em sindromes mais prevalentes na comunidade. Fomentar a promocdo de praticas
preventivas de processos inflamatérios e infecciosos, considerando fatores sociais e
epidemioldgicos que influenciam a vulnerabilidade a infecgao. Propiciar o entendimento da
estrutura organizacional do Sistema Unico de Salude (SUS), seus niveis de atencdo e os
equipamentos essenciais, visando o manejo adequado dos pacientes em diferentes cenarios de
complexidade. Estimular a anélise critica das praticas médicas e dos servicos de salde,
identificando oportunidades de intervencdao em saulde publica, especialmente em relacao as
doencas de alta prevaléncia e impacto epidemiolégico.

Bibliografia Basica

1. KUMAR, V.; ABBAS, A. K.; ASTER, J. C. Robbins e Cotran: Patologia - Bases Patoldgicas das
Doencas. 10. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

2. MANDDELL, G. L.; BENNETT, J. E.; DOLIN, R.. Mandell, Douglas e Bennett: Principios e Pratica
de Doencas Infecciosas. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

3. HARRISON, T. R.; FAUCI, A. S. et al.. Harrison Medicina Interna. 21. ed. Rio de Janeiro:
McGraw-Hill, 2022.

Bibliografia Complementar

1. MURRAY, P. R.; ROSENTHAL, K. S.; PFALLER, M. A.. Microbiologia Médica. 9. ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2020.

2. GOMES, C. P.; VAZ, ]. C.. Febre e Infeccédo na Pratica Clinica. Sao Paulo: Atheneu, 2016.

3. FEIGIN, R. D.; CHERRY, J. D.; DEMMLER-HARRISON, G. ]J. Textbook of Pediatric Infectious
Diseases. 82 ed. Philadelphia: Saunders, 2019.

4. SLACK, R.; HALL, C. Inflamacao: Patologia e Pratica Clinica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

5. WILLIAMS, M. D.; WALLACE, M. ]. Febre: Abordagens Diagndsticas e Terapéuticas. Sdo Paulo:
Manole, 2017.
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Disciplina: SBA17646 - PROBLEMAS MENTAIS E DO COMPORTAMENTO - EIXO

Ementa

Estudo da Politica de Saude Mental. Funcionamento da Rede de Atencao Psicossocial (RAPS).
Avaliacdo do cendrio pratico de Matriciamento. Discussdo e propostas de solucdes para as
falhas detectadas. Treinamento de habilidades praticas focando a anamnese psiquiatrica em
diferentes cendarios em nivel de consultas ambulatoriais, Urgéncia e Emergéncia psiquiatricas.
Habilidades de comunicacao durante o atendimento em saude mental, com foco em
abordagem na prevencdo do suicidio. Abordagem préatica em crises psiquiatricas. Abordagens
nao farmacolégicas no paciente usuario e/ou dependente de substancias psicoativas.

Objetivos

Desenvolver uma visao critica sobre a politica de saide mental no Brasil nos diversos niveis de
atencdo a salde. Avaliacdo e aprimoramento do matriciamento em salde mental.
Desenvolvimento de habilidades praticas em psiquiatria para a realizacdao de anamnese
psiquiadtrica em consultas ambulatoriais e em situacdes de urgéncia e emergéncia psiquiatrica.
Promover o desenvolvimento de habilidades de comunicacao eficazes no atendimento em
salde mental. Estimular o emprego de abordagens terapéuticas ndo farmacolégicas no manejo
de pacientes psiquiatricos e usuarios e/ou dependentes de substancias psicoativas, integrando

estratégias de cuidado centradas no paciente.

Bibliografia Basica ) ]

1. BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE.Politica Nacional de Saude Mental, Alcool e outras Drogas:
Caminhos da Reforma Psiquiatrica Brasileira. Ministério da Saude, 2015.

2. DALGALARRONDO, P. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. Porto Alegre:
Artmed, 2019.

3. LOUZA NETO, MARIO R.; ELKIS, H. Psiquiatria Basica. 22. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007.

Bibliografia Complementar

1. BASAGLIA, F. Escritos selecionados em salde mental e reforma psiquiatrica. Rio de Janeiro:
Garamond, 2010.

2. BOTEGA, N.J. (Org.). Pratica psiquiatrica no hospital geral: interconsulta e emergéncia. 3. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2012.

3. BRASIL, MINISTERIO DA SAUDE. Diretrizes para o cuidado de pessoas com doencas cronicas
nas redes de atencao a saude e nas linhas de cuidado prioritdrias. Ministério da Saude, 2014.
4. ALVARENGA, PEDRO G.; ANDRADE, ARTHUR G. Fundamentos em Psiquiatria. Sao Paulo:
Manole, 2008.

5. MARY, J.J.; KIELING, C. Psiquiatria na Pratica Clinica. Sao Paulo: Manole, 2004.

Disciplina: SBA17647 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 4

Ementa

Formacdo generalista em Medicina. Trabalho interprofissional e colaborativo. Cédigo
internacional de classificacao de problemas de salde na atencao primaria (CIAP). Cdédigo
Internacional de Doencas. Letramento em Salde. Pritica Médica nos diferentes niveis de
atencao. Controle e participacao social. Semiologia Médica. Método Clinico Centrado na Pessoa.
Planejamento, implementacao e participacdao em programas e atividades extensionistas, de
educacao, de formacdo e qualificacdo continua dos trabalhadores de saude; considerando a
especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida, saude, trabalho
e adoecimento. Educacao em direitos humanos e na relacao étnico-racial. Territério, ambiente
e saude. Compreensao e dominio de novas tecnologias da comunicacdo para o acesso a base
remota de dados e dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira.

Objetivos
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Formar médicos generalistas capazes de atuar de forma interprofissional e colaborativa nos
diferentes niveis de atencdao a saude, com énfase na atencdao primaria. Desenvolver
competéncias no uso do Cdédigo Internacional de Doencas (CID) e do Cédigo Internacional de
Classificacao de Problemas de Saude (CIAP), promovendo o letramento em salde e a aplicacdo
do Método Clinico Centrado na Pessoa. Capacitar os estudantes para integrar os principios da
semiologia médica e o controle social, fomentando a participacdo social no contexto do
Sistema Unico de Saulde (SUS), com vistas a um atendimento humanizado e resolutivo, bem
como a atuacao em atividades extensionistas.

Bibliografia Basica A

1. BETONICO, C.C.R.; BETONICO, G.N. Semiologia médica e raciocinio clinico. Sao Paulo: Editora
dos Editores, 2023

2. GUSSO, G.; LOPES, J.M.C. (Org). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacdo e pratica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2018.

3. STEWART, M. et al. Medicina centrada na pessoa: transformando o método clinico. Trad.
Anelise Burmeister e Sandra Maria Mallmann da Rosa. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2017.

Bibliografia Complementar

1. AMATO, M. C. M. Manual do Médico Generalista na Era do Conhecimento. 2. ed. Sdo Paulo:
GEN/ROCA, 2014.

2. CARRIO, F. B. Entrevista clinica: habilidades de comunicacdo para profissionais de saude.
Porto Alegre: Artmed, 2012

3. DUNCAN, B. B. et al. Medicina ambulatorial: Condutas de atencdo primdria baseadas em
evidéncias. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2022; 2v

4. FERNANDES, C. E.; TALLO, F. S.; DOLCI, J. E. L.(eds). Tratado de Medicina Geral.

Rio de Janeiro: Gen/Guanabara Koogan, 2024.

5. HENRIQUES, E. M. V.; SAMPAIO, H. A. C.; PASSAMAI, M. P. B. (orgs.). Letramento funcional em
salde: as habilidades do usudrio e o sistema. Curitiba: CRV, 2019

Disciplina: SBA17648 - ENVELHECIMENTO E SAUDE - EIXO TUTORIAL

Ementa

Teorias bioldgicas, psicolégicas e sociais do envelhecimento. Epidemiologia do envelhecimento
populacional e salde dos idosos. A gerontologia brasileira e a construcdo social do idoso no
Brasil. Direitos humanos, violéncia e envelhecimento. Politica Nacional da pessoa idosa.
Envelhecimento saudavel. Pessoas idosas, salde mental e familia: intervencdes psicossociais.
Aspectos psicossociais da sexualidade no envelhecimento e na velhice. Aspectos éticos e legais
na abordagem a pessoa idosa. Semiologia geridtrica. latrogenia e problemas com
medicamentos em idosos. Sindromes geridtricas: insuficiéncia cerebral, instabilidade,
iatrogenia, incontinéncia urinaria, imobilidade, fragilidade. Insuficiéncia cognitiva e distdrbios
emocionais: deméncia, delirium, insdnia, confusdao mental, depressao. Quedas e fraturas.
Abordagem multidisciplinar no cuidado ao idoso. Avaliacao global da pessoa idosa na Atencao
Bésica.

Objetivos

Compreender as teorias do envelhecimento, transicao demografica e aspectos epidemioldgicos
relacionados ao envelhecimento no Brasil. Realizar avaliacdo global e interprofissional em
geriatria. Promover o envelhecimento saudavel. Aspectos éticos e legais na geriatria. Saude
mental e intervencdo psicossocial na geriatria. Desenvolver competéncia na semiologia
geridtrica. ldentificar e prevenir iatrogenia e problemas relacionados a medicamentos em
idosos. Identificagcdo, prevencao e manejo de sindromes geridtricas mais prevalentes.
Promover uma abordagem multidisciplinar no cuidado a pessoa idosa.

Bibliografia Basica

54



Universidade Federal do Espirito Santo

1. BORGES, A.P.A.B.; COIMBRA, A.M.C. Envelhecimento e salde da pessoa idosa. 1. reimpr. Rio
de Janeiro: EAD/Ensp, 2008

2. FREITAS, E.V.; PY, L. Tratado de geriatria e gerontologia. 5. ed. Sao Paulo: Guanabara
Koogan. 2022.

3. DI TOMMASO, A.B.D. et al. Geriatria: guia pratico. Sao Paulo: Guanabara Koogan. 2016.

Bibliografia Complementar

1. DUARTE, P.O.; AMARAL, J.R.G (eds.). Geriatria: pratica clinica. Barueri-SP: Manole, 2023

2. GUARIENTO, M.E.; NERI, A.L. (Org). Assisténcia ambulatorial ao idoso. Campinas: Alinea,
2010.

3. JACOB FILHO, W. (coord.). Geriatria. Sao Paulo: Atheneu, 2019.

4. KOVACS, M.). (Coord.). Morte e desenvolvimento humano. 5. ed. Itatiba, SP: Casa do
Psicélogo, 2008.

5. MORAES, E.N. Principios bésicos de geriatria e gerontologia. Belo Horizonte: Coopmed, 2008.

Disciplina: SBA17649 - PROLIFERAGCAO CELULAR - EIXO TUTORIAL

Ementa

Doenca genética ou hereditaria. Biologia tumoral. Citogenética humana. Controle do ciclo
celular e tumorigénese: genes supressores de tumores x oncogenes. Sinalizacdo celular:
proliferacao e apoptose. Mecanismos de reparo do DNA: polimorfismo e mutacdo genética.
Prevencdo e fatores de risco. Estadiamento tumoral e metéstases. Principios do tratamento
oncoldgico e suas complicacbes. Neoplasias mais prevalentes na populacdo: mama, préstata,
Utero, colorretal e pulmdo. Imunologia tumoral. Técnicas de biologia molecular. Epigenética.

Objetivos

Compreender os mecanismos das doencas genéticas e hereditdrias. Proporcionar ao estudante
o conhecimento sobre os mecanismos de controle do ciclo celular, sinalizacao celular
(proliferacao e apoptose) e o papel dos genes supressores de tumores e oncogenes no
desenvolvimento e progressdao do cancer. Compreender os mecanismos de reparo do DNA e
suas implicacdes na oncogénese, processo de estadiamento tumoral e as metdstases.
Promover o conhecimento sobre os fatores de risco para o cancer e as estratégias de
prevencao, aplicando conceitos de salde pulblica e epidemiologia as neoplasias mais
prevalentes. Aprimorar o conhecimento sobre os principios do tratamento oncolégico e cuidado
paliativo.

Bibliografia Basica

1. ALBERTS, B. et al. Biologia molecular da célula. 6. ed. Trad. Ardala Elisa Breda Andrade et al.
Porto Alegre: Artmed, 2017.

2. FERREIRA, C.G.M.; CASALI-DA-ROCHA, J.C. Oncologia molecular. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu,
2011

3. FIGUEIREDO, E.M.A.; CORREIA, M.M.; OLIVEIRA, A.F. Tratado de oncologia. Rio de Janeiro:
Revinter, 2015.

Bibliografia Complementar

1. ABRAHAO, A.; POIAN, A.T.; ALVES, P.C.C. Bases moleculares da clinica médica. Sdo Paulo:
Atheneu, 2010

2. COOPER, G.M.; HAUSMAN, R.E. A célula: uma abordagem molecular. 3. ed. Porto Alegre, RS:
Artmed, 2007.

3. COX, M.M et al. Biologia molecular: principios e técnicas. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

4. GRIFFITHS, A. et al. Introducdo a Genética. 12. ed. Rio de Janeiro: Gen/Guanabara Koogan,
2022.

5. HOFF, P.M.G. (Ed). Tratado de oncologia. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2022.
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Disciplina: SBA17650 - SAUDE DA CRIANCA E ADOLESCENTE - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Exame fisico e assisténcia ao recém-nascido. Orientacdo e manejo de intercorréncias no
aleitamento materno. Anamnese e exame fisico pediatrico. A consulta médica com o
adolescente (anamnese e exame fisico, com énfase para os aspectos antropométricos e de
maturacdo puberal). Atendimento integral a crianca e ao adolescente. Comunicacdo com a
crianca, adolescente e familia. Puericultura. Abordagem clinica, diagndstica, terapéutica e
cirlrgica das doencas e sintomas mais prevalentes em Pediatria. Teste da orelhinha. Violéncia
contra a crianca e o adolescente. Interpretacao de exames de imagem na crianca. Microcefalia
e estimulacao precoce.

Objetivos

Capacitar o estudante para realizar o exame fisico e prestar assisténcia integral ao recém-
nascido, crianca e adolescente, incluindo o manejo de intercorréncias no aleitamento materno,
a consulta pedidtrica e a avaliacdao de aspectos antropométricos e de maturacao puberal.
Promover o atendimento integral a saude infantil e adolescente, com foco na comunicacao
eficaz com o paciente e sua familia. Desenvolver habilidades para o diagndstico, tratamento
clinico e cirdrgico das doencas e sintomas mais prevalentes em pediatria, além de abordar
guestodes relacionadas a puericultura, violéncia contra a crianca e adolescente, e a estimulacao
precoce em casos de microcefalia. Fomentar a interpretacdo de exames de imagem e a
aplicagdo do teste da orelhinha no contexto do cuidado pediatrico.

Bibliografia Basica

1. BORATI, M. A.; PANTANO, T.; SCIVOLETTO, S. Psiquiatria da infancia e adolescéncia: cuidado
multidisciplinar. Barueri-SP: Manole, 2023.

2. CAMPOS JUNIOR, D.; BURNS, D.A.R. (Org.). Tratado de pediatria: Sociedade Brasileira de
Pediatria. 5. ed. Barueri, SP: Manole, 2021.

3. FIGUEIRA, F.; ALVES, J. G. B.; MAGGI, R. S. Diagnéstico e tratamento em pediatria. 3. ed. Rio
de Janeiro: Medsi Guanabara Koogan, 2006.

Bibliografia Complementar

1. CRESPIN, J.; REATO, L.F.N.. Hebiatria: medicina da adolescéncia. Rio de Janeiro: Roca, 2007.
2. PUCCINI, R.F.; HILARIO, M.O.E. (Ed). Semiologia da crianca e do adolescente. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

3. NOGUEIRA, K.T.; FERREIRA, E.L.; VASCONCELOQOS, M.M. (Coord.). Adolescéncia. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2012.

4. OLIVEIRA, R. G. Blackbook pediatria: medicamentos e rotinas médicas. 5. ed. Belo Horizonte:
Blackbook, 2018

5. KLIEGMAN, R. M et al. Nelson tratado de pediatria. 21. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2022.
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Disciplina: SBA17651 - ENVELHECIMENTO E SAUDE - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Atendimento integral ao idoso na atencdo primdria. Semiologia geriatrica. Abordagem clinica,
diagndstica e terapéutica nas principais sindromes geriatricas. Abordagem multidisciplinar no
cuidado ao idoso. Avaliacdo global da pessoa idosa na Atencao Basica.

Objetivos

Promover o atendimento integral ao idoso. Desenvolver habilidades em semiologia geriatrica,
na identificacdo e manejo das sindromes geriatricas prevalentes na comunidade. Fomentar o
trabalho em equipe multidisciplinar no cuidado ao idoso para proporcionar um atendimento
completo e centrado no paciente. Realizar a avaliacdao global da pessoa idosa. Desenvolver
praticas de promocdo a salde, envelhecimento saudavel e prevencao de doencas. Estimular a
reflexao critica sobre o envelhecimento e atuacao profissional.

Bibliografia Basica

1. BORGES, A.P.A.B.; COIMBRA, A.M.C. Envelhecimento e salde da pessoa idosa. 1. reimpr. Rio
de Janeiro: EAD/Ensp, 2008

2. FREITAS, E.V.; PY, L. Tratado de geriatria e gerontologia. 5. ed. Sao Paulo: Guanabara
Koogan. 2022.

3. DI TOMMASO, A.B.D. et al. Geriatria: guia pratico. Sao Paulo: Guanabara Koogan. 2016.

Bibliografia Complementar

1. DUARTE, P.O.; AMARAL, J.R.G (eds.). Geriatria: pratica clinica. Barueri-SP: Manole, 2023

2. GUARIENTO, M.E.; NERI, A.L. (Org). Assisténcia ambulatorial ao idoso. Campinas: Alinea,
2010.

3. JACOB FILHO, W. (coord.). Geriatria. Sao Paulo: Atheneu, 2019

4. KOVACS, M. (Coord.). Morte e desenvolvimento humano. 5. ed. Itatiba, SP: Casa do
Psicélogo, 2008.

5. SCHWANKE, C.H. et al. Atualizacbes em geriatria e gerontologia: fisioterapia e
envelhecimento. Porto Alegre: EDIPUCRS.2014.

Disciplina: SBA17652 - SAUDE DA CRIANCA E ADOLESCENTE - EIXO TUTORIAL

Ementa

Elementos tedricos do desenvolvimento fisico e psicossocial da crianca e do adolescente.
Politica Nacional de Atengdo Integral a salde da crianga. Aleitamento materno. Caracteristicas
basicas da anamnese e do exame fisico pediatrico. A consulta médica com o adolescente
(anamnese e exame fisico, com énfase para os aspectos antropométricos e de maturacao
puberal). Promocao da salde da crianca e do adolescente. Problemas relacionados com o
crescimento, o estado nutricional, o desenvolvimento neuropsicomotor, desenvolvimento
puberal, a alimentacao e a condicdo vacinal de criancas e adolescentes. Principais sinais e
sintomas relacionados as afeccbes dos diferentes érgados, sistemas e aparelhos, bem como
suas peculiaridades na crianca. Relacionamento médico-crianca-familia. Aspectos
fisiopatoldgicos, epidemioldgicos e clinicos das doencas mais prevalentes em pediatria: diarreia
aguda; asmas; bronquiolite; desidratacdo e distUrbios hidroeletroliticos; doencas
exantemadticas; febre sem sinais localizatérios; infeccdo de partes moles; infeccdo do trato
urindrio; infeccoes de vias aéreas superiores; meningites; pneumonias; convulsdo; afeccoes
dermatolégicas; desnutricdo e anemia; afeccdes otorrinolaringoldgicas; afeccdes nefroldgicas;
oncologia pediatrica; doencas do trato gastrointestinal; doencas reumatoldgicas; dermatoses
mais frequentes na infancia; sindromes ictéricas no periodo neonatal; teste do pezinho;
doencas respiratérias no periodo neonatal; doencas infecciosas no periodo neonatal;
cardiopatias congénitas; afeccdes oftalmoldgicas; principais afeccdes cirdrgicas na infancia e
adolescéncia; imunodeficiéncia; transtornos psiquiatricos e neurolégicos (TEA, TDAH, TOD).
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Objetivos

Capacitar o estudante a compreender os elementos teéricos do desenvolvimento fisico e
psicossocial da crianca e do adolescente, com énfase na promocdo da salde e no
acompanhamento de problemas relacionados ao crescimento, estado nutricional e
desenvolvimento. Integrar os principios da Politica Nacional de Atencao Integral a Salude da
Crianca, abordando o aleitamento materno, anamnese e exame fisico pediatrico, além da
consulta médica com o adolescente, destacando os aspectos antropométricos e de maturacao
puberal. Desenvolver habilidades para diagnosticar e tratar as afeccdes mais prevalentes na
pediatria, considerando as peculiaridades da infancia e adolescéncia, com foco em doencas
respiratérias, gastrointestinais, hematoldgicas, neuroldgicas, imunoldgicas e infecciosas, além
de condicbes oncoldgicas e transtornos psiquiatricos. Fomentar o relacionamento médico-
crianca-familia, promovendo uma abordagem integral e humanizada, que valorize o contexto
social e individual do paciente.

Bibliografia Basica

1.BORATI, M. A.; PANTANO, T.; SCIVOLETTO, S. Psiquiatria da infancia e adolescéncia: cuidado
multidisciplinar. Barueri-SP: Manole, 2023.

2. CAMPOS JUNIOR, D.; BURNS, D. A. R. (Org.). Tratado de pediatria: Sociedade Brasileira de
Pediatria. 5. ed. Barueri, SP: Manole, 2021.

3. FIGUEIRA, F.; ALVES, J. G.B.; MAGGI, R. S. Diagndstico e tratamento em pediatria. 3. ed. Rio
de Janeiro: Medsi Guanabara Koogan, 2006.

Bibliografia Complementar

1. CRESPIN, J.; REATO, L.F.N.. Hebiatria: medicina da adolescéncia. Rio de Janeiro: Roca, 2007.
2. PUCCINI, R.F.; HILARIO, M.O.E. (Ed). Semiologia da crianca e do adolescente. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

3. NOGUEIRA, K.T.; FERREIRA, E.L.; VASCONCELQS, M.M. (Coord.). Adolescéncia. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2012.

4., OLIVEIRA, R.G. Blackbook pediatria: medicamentos e rotinas médicas. 5. ed. Belo Horizonte:
Blackbook, 2018

5. KLIEGMAN, R.M et al. Nelson tratado de pediatria. 21. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2022.

Disciplina: SBA17653 - PROLIFERAGCAO CELULAR - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Organizacao do sistema e atencdo a salde de média e alta complexidade. O hospital como
dispositivo terapéutico inserido no SUS. Abordagem clinica, diagndstica e terapéutica das
doencas e sintomas mais prevalentes na salde do adulto nas diferentes faixas etéarias, com
vista a integracdo dos fundamentos teéricos e praticos da oncologia clinica e genética médica.

Objetivos

Capacitar o estudante para compreender e atuar na organizacdo do sistema de saude, com
foco na atencdo a salde de média e alta complexidade, especialmente no contexto hospitalar
como dispositivo terapéutico inserido no Sistema Unico de Saude (SUS). Integrar os
fundamentos tedricos e praticos da oncologia clinica e da genética médica a abordagem
clinica, diagndstica e terapéutica das doencas e sintomas mais prevalentes na salude do adulto,
considerando as diferentes faixas etdrias, visando uma prdtica médica eficaz e
contextualizada.

Bibliografia Basica

1.FERREIRA, C.G.M.; CASALI-DA-ROCHA, J.C. Oncologia molecular. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu,
2011.

2. FIGUEIREDO, E.M.A.; CORREIA, M.M; OLIVEIRA, A.F. Tratado de oncologia. Rio de Janeiro:
Revinter, 2015.
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3. KUMAR, V.V. Patologia: bases patoldgicas das doencas. 9. ed. Rio de janeiro: Elsevier, 2016.

Bibliografia Complementar

1. ABRAHAO, A.; POIAN, A.T.; ALVES, P.C.C. Bases moleculares da clinica médica. Sdo Paulo:
Atheneu, 2010

2. COOPER, G.M.; HAUSMAN, R.E. A célula: uma abordagem molecular. 3. ed. Porto Alegre, RS:
Artmed, 2007.

3. COX, M.M et al. Biologia molecular: principios e técnicas. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

4. GRIFFITHS, A. et al. Introducao a Genética. 12. ed. Rio de Janeiro: Gen/Guanabara Koogan,
2022.

5. HOFF, P. M. G. (Ed). Tratado de oncologia. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2022.

Disciplina: SBA17654 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 5

Ementa

Mdltiplas dimensbes das necessidades de saude nos diferentes niveis de atencgao. Pratica
médica e atuacado interprofissional nos diferentes niveis de atencdo. Pratica médica e atuacao
interprofissional nos diferentes ciclos de vida. Controle e participagcao Social. Semiologia
Médica. Método Clinico Centrado na Pessoa.Planejamento, implementacao e participacdo em
programas e atividades extensionistas, de educacao, de formacao e qualificacao continua dos
trabalhadores de salde; considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos
distintos processos de vida, salde, trabalho e adoecimento. Educacao em direitos humanos e
na relacdo étnico-racial. Territério, ambiente e salde. Compreensao e dominio de novas
tecnologias da comunicacao para o acesso a base remota de dados e dominio de, pelo menos,
uma lingua estrangeira.

Objetivos

Desenvolver no aluno a capacidade de compreender e atender as multiplas dimensées das
necessidades de salde, promovendo uma pratica médica integrada e interprofissional nos
diferentes niveis de atencdo e ciclos de vida. O aluno devera aplicar os principios da semiologia
médica e do Método Clinico Centrado na Pessoa, articulando o controle social e a participacao
ativa da comunidade no cuidado em salde, bem como a atuacdo em atividades extensionistas,
a fim de promover uma assisténcia humanizada e eficaz em contextos diversos.

Bibliografia Basica

1. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 19. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.

2. GIOVANELLA, L.; ESCOREL, S.; LOBATO, L. V. C.; NORONHA, J. C; CARVALHO, A. I. (Orgs.).
Politica e Sistema de Saude no Brasil. 3. ed., Rio de Janeiro: Fiocruz, 2019.

3. HIKAL-DANDAN, R.; BRUNTON, L. Manual de Farmacologia e Terapéutica de Goodman &
Gilman. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.

Bibliografia Complementar

1. PEREIRA, I. B.; MACHADO, M. H. Profissdes de salde: uma abordagem sociolégica. Rio de
Janeiro: Editora Fiocruz, 2015.

2. CAMARGO, K. R. J. O Método Clinico Centrado na Pessoa: Uma necesséria redefinicdo da
pratica médica. Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, 8:29, 249-253, 2013.
3. ALMEIDA FILHO, N.; ROCHA, L. E. Introducdo a Medicina: Fundamentos da Pratica Médica. 2.
ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

4, BAGNATO, M. H. S.; MONTEIRO, M. I. Atuacdo Interprofissional em Saude: Avancos e desafios
no contexto brasileiro. Cadernos de Saude Publica, 35(6): 2019.
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5. MARTINS, M. A.; FAVARATO, M. H. S.; SAAD, R.; MORINAGA, C. Manual do Residente de
Clinica Médica. 3a. ed., Sdo Paulo: Manole, 2023

Disciplina: SBA17655 - DIARREIAS, VOMITOS E ICTERICIA - EIXO TUTORIAL

Ementa

Morfofisiologia hepatobiliar; Metabolismo de bilirrubinas e sua relagao com os tipos de ictericia;
Epidemiologia, fisiopatologia, evolucdo clinica, diagnéstico, manejo terapéutico e medidas
profildticas de doencas/sindromes relacionadas a quadros ictéricos; Fisiologia do Vomito;
Epidemiologia, fisiopatologia, evolucdo clinica, diagnéstico, manejo terapéutico e medidas
cirdrgicas para doencas/sindromes relacionadas a quadros de vOmitos; Epidemiologia,
fisiopatologia, evolucao clinica, diagndstico e tratamento da sindrome dispéptica e da doenca
do refluxo gastroesofagico; Epidemiologia, fisiopatologia, evolucdo clinica, diagnéstico, manejo
terapéutico e medidas profildticas de doencas/sindromes relacionadas a quadros diarreicos
(agudos e cronicos); Desequilibrios hidroeletroliticos/acidobdsicos. Modulacdo de doencas
inflamatorias intestinais pelos aspectos emocionais. Doencas tropicais.

Objetivos

Capacitar o estudante a compreender a morfofisiologia do sistema hepatobiliar e os
mecanismos do metabolismo das bilirrubinas, correlacionando-os com os diferentes tipos de
ictericia. Desenvolver habilidades para a abordagem clinica, diagndstica, terapéutica e
profildtica das doencas e sindromes relacionadas a quadros ictéricos, vomitos, dispepsia,
doenca do refluxo gastroesofagico e diarreias agudas e crénicas. Promover o entendimento
sobre os desequilibrios hidroeletroliticos e acidobdsicos, assim como a influéncia de aspectos
emocionais nas doencas inflamatérias intestinais. Instruir sobre a epidemiologia, fisiopatologia,
evolucdo clinica e manejo de doencas tropicais, integrando o conhecimento teérico a préatica
clinica para um cuidado abrangente e humanizado.

Bibliografia Basica

1. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014. 2 v.
2. KUMAR, Vi. et al. ( Ed ). Robbins & Cotran patologia: bases patoldgicas das doencas. 8. ed.
Rio de janeiro: Elsevier, 2010.

3. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacdo e pratica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

Bibliografia Complementar

1.GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
2. MOORE, K. L; AGUR, A. M. R; DALEY IlI, A. F. Fundamentos de anatomia clinica. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

3. PORTO, C. C.; PORTO, A. L. (ed). Exame clinico. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2011.

4. SCHUNKE, M.; SCHULTE, E.; SCHUMACHER, U. Prometheus: atlas de anatomia. 2. ed. rev. e
ampl. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

5. VERONESI, R.; FOCACCIA, R. (Ed). Tratado de infectologia. 5. ed. rev. e atual. Sao Paulo:
Atheneu, 2015.
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Disciplina: SBA17656 - SAUDE SEXUAL E REPRODUTIVA - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Aplicacao clinica dos conceitos morfofisiolégicos relacionados as mamas e aos 6rgaos genitais
masculinos e femininos. Semiologia ginecolégica, obstétrica, mamaria e urolégica. Métodos de
diagndstico em Ginecologia, Obstetricia, Mastologia e Urologia. Promocao e prevencdao em
salde sexual e reprodutiva do homem e da mulher, métodos ndo-farmacoldgicos e
farmacolégicos de contracepcao e educacdao em salde. Conduta diagnéstica e terapéutica nas
afeccdes mais comuns relacionadas aos érgdos reprodutivos. Cuidados pré e pds-operatdrios
em Ginecologia e Urologia. Bases da técnica operatoéria. Procedimentos cirdrgicos mais comuns
em Ginecologia e Urologia. Atencdo ao pré-natal e atendimento interdisciplinar com
abordagem clinica das intercorréncias mais comuns na gestacdo. Mecanismo e assisténcia ao
trabalho de parto normal e distécio. Partograma. Técnicas nao farmacoldgicas e farmacolégicas
para alivio da dor do parto. Amniorrexe prematura. Parto operatério: indicacdes, assisténcia e
cuidados. Atendimento a mulher e a criancga vitimas de violéncia sexual. Semiologia e métodos
diagndsticos em Urologia.

Objetivos

Capacitar o estudante para aplicar de forma integrada os conceitos morfofisiolégicos
relacionados as mamas e aos 6rgaos genitais masculinos e femininos, desenvolvendo
habilidades na semiologia ginecolégica, obstétrica, mamaria e urolégica. Promover a
competéncia no diagnéstico e manejo terapéutico das afeccbes mais comuns dos 6rgaos
reprodutivos, assim como na conducdo dos cuidados pré e pés-operatérios em ginecologia e
urologia. Integrar conhecimentos tedricos e praticos sobre os métodos de diagndstico em
ginecologia, obstetricia, mastologia e urologia, além dos procedimentos cirlrgicos mais
frequentes nessas dreas. Fomentar a promocao e a prevencdao em salde sexual e reprodutiva,
com énfase na contracepcéo e na educacdo em saude. Preparar o estudante para a atencéo
pré-natal, o manejo do trabalho de parto e parto operatério, utilizando técnicas farmacoldgicas
e nao farmacoldgicas para alivio da dor. Desenvolver competéncias no atendimento
interdisciplinar de intercorréncias gestacionais e na assisténcia a vitimas de violéncia sexual.

Bibliografia Basica

1. BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15. ed. - Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

2. FRITZ, M. A.; SPEROF, L. Endocrinologia Ginecoldgica Clinica e Infertilidade. 8. ed., Rio de
Janeiro: Editora Revinter, 2015.

3. REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14. ed, Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2018.

Bibliografia Complementar

1. SCHORGE, B. L.; HOFFMAN, J. O.; SCHORGE, L.M.; HALVORSON, K.D.; BRADSHAW, F.;
CUNNINGHAM, G. Ginecologia de Williams. 2. ed, Sao Paulo: Editora Mcgraw-Hill Do Brasil,
2014.

2. MACHADO, L.V. Endocrinologia Ginecoldgica. 3. Ed, Rio de Janeiro: Editora Medbook, 2015.

3. ZUGAIB, M. Obstetricia Basica. 1.ed, Sao Paulo: Editora Manole, 2014.

4. TRATADO de Ginecologia da FEBRASGO. 1.ed, Rio de Janeiro: Editora Revinter, 2000.

5. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao
Bésica. Saude sexual e salude reprodutiva. Cadernos de Atencao Basica, n. 26. Brasilia :
Ministério da Saude, 2013.
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Disciplina: SBA17657 - DIARREIAS, VOMITOS E ICTERICIA - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Abordagem clinica integral ao paciente com diarreia, vbmito e/ou ictericia: histéria clinica,
exame fisico, diagndstico, propedéutica e terapéutica. Atividades préticas supervisionadas em
unidades basicas de salude, em ambulatérios e/ou hospitais relacionadas aos temas
trabalhados no médulo. Abordagem clinica, diagndstica e terapéutica das doencas e sintomas
mais prevalentes nas diferentes fases do ciclo vital, com vista a integragcdo dos fundamentos
tedricos e praticos das sequintes areas do conhecimento médico: clinica médica, pediatria,
semiologia médica, infectologia, patologia clinica, métodos diagndsticos laboratoriais, métodos
de diagndstico por imagem, medicina de familia e comunidade. Prescricdo de medicamentos,
tipos de receituarios, atestados, declaracdes e licencas. Fundamentos da cirurgia. Manejo
clinico das hepatites virais na Atencdo Bésica a Salde. Vigilancia Sanitaria e doencas
transmitidas por alimentos. Abordagem anatomoclinica do TGIl. Exames de imagem do
abdome. Sondagem nasogastrica e nasoentérica. Educacao em salde na atencao primaria.
Visita domiciliar.

Objetivos

Capacitar o estudante para uma abordagem clinica integral ao paciente com diarreia, vomito
e/ou ictericia, desenvolvendo habilidades em histéria clinica, exame fisico, diagnéstico e
terapéutica. Integrar os fundamentos teéricos e préaticos da clinica médica, pediatria,
semiologia, infectologia e outras areas afins para o manejo das doencas mais prevalentes ao
longo do ciclo vital. Promover atividades praticas supervisionadas em unidades de salude, com
foco na prescricao de medicamentos, emissdo de documentos médicos € no manejo clinico de
condicbes como hepatites virais e doencas transmitidas por alimentos. Desenvolver
competéncias em métodos de diagnéstico laboratorial e por imagem, especialmente
relacionados ao trato gastrointestinal (TGl), além de realizar procedimentos como sondagem
nasogastrica e nasoentérica. Incentivar a educacao em saude, a vigilancia sanitaria e a
realizacdo de visitas domiciliares na atencao primaria, promovendo uma abordagem
humanizada e preventiva no cuidado a saulde.

Bibliografia Basica

1. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014. 2 v.
2. KUMAR, Vi. et al. ( Ed ). Robbins & Cotran patologia: bases patolégicas das doencas. 8. ed.
Rio de janeiro: Elsevier, 2010.

3. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacao e pratica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

Bibliografia Complementar

1. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
2. MOORE, K. L; AGUR, A. M. R; DALEY IlI, A. F. Fundamentos de anatomia clinica. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

3. PORTO, C. C.; PORTO, A. L. (ed). Exame clinico. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2011.

4. SCHUNKE, M.; SCHULTE, E.; SCHUMACHER, U. Prometheus: atlas de anatomia. 2. ed. rev. e
ampl. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

5. VERONESI, R.; FOCACCIA, R. (Ed). Tratado de infectologia. 5. ed. rev. e atual. Sao Paulo:
Atheneu, 2015.
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Disciplina: SBA17658 - PELE E ANEXOS - EIXO TUTORIAL

Ementa

Introducao a Dermatologia. Morfofisiologia da pele e anexos. Lesdes elementares da pele e
anexos. Infeccdes cutaneas bacterianas, flngicas, parasitdrias e virais. Leishmaniose
Tegumentar Americana. Hanseniase. Fototipos da pele e escala de Fitzpatrick. Cancer de pele.
Fotoprotetores. Dermatoscopia. Escala de Breslow. Farmacodermias. Impacto psicolégico das
dermatopatias. Dermatite atépica e urticaria. Dermatite de contato, doencas autoimunes e
alopecias.

Objetivos

Capacitar o aluno a compreender e aplicar os fundamentos da dermatologia, abordando a
morfofisiologia da pele e seus anexos, a identificacao e tratamento de lesGes elementares,
infeccbes cutaneas, doencas autoimunes, neoplasias e farmacodermias, além de desenvolver a
habilidade para utilizar escalas de classificacao e técnicas de diagndstico dermatolégico, como
a dermatoscopia. O aluno também devera reconhecer o impacto psicolégico das dermatopatias
e ser capaz de propor estratégias de prevencdo e tratamento das principais condicbes
dermatolégicas, com foco em fotoprotecao, cancer de pele e doencas inflamatérias.

Bibliografia Basica

1. AZULAY, R.D. Dermatologia. 7.ed. Rio de Janeiro: GEN, 2017.

2. SAMPAIO, S. A. P.; RIVITTI, E. A. Dermatologia. 4. ed. Sao Paulo: Artes Médicas, 2018.

3. GUIMARAES, C. S.; SILVA, A. Dermatologia para estudantes de Medicina. 2. ed., Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2020.

Bibliografia Complementar

1. SAMPAIO, R. N. R. Leishmaniose Tegumentar Americana. Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

2. SILVA, L. Hanseniase: Diagnéstico e Tratamento. Sdo Paulo: Editora Santos, 2019.

3. AMORIM, M. H. C. Fotoprotecao: Fatores de Risco, Fototipos e Cancer de Pele. Sao Paulo:
Editora Rubio, 2017.

4. BOLOGNIA, J. L.; SCHAFFER, J. V.; CERRONI, L. Dermatology. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

5. FITZPATRICK, T. B.; JOHNSON, R. A.; WOLFF, K.; SUURMOND, D.; POLANO, M. K. Fitzpatrick’s
Color Atlas and Synopsis of Clinical Dermatology. 6.ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill, 2005.

Disciplina: SBA17659 - SAUDE SEXUAL E REPRODUTIVA - EIXO TUTORIAL

Ementa

Aplicacao clinica dos conceitos morfofisioldgicos relacionados as mamas e aos 6rgaos genitais
masculinos e femininos. Fisiologia da resposta sexual e fisiopatologia dos distlUrbios
relacionados. Ciclo menstrual e distlrbios relacionados: anovulacdo, amenorreia, hemorragia
disfuncional, dismenorreia, sindrome pré-menstrual. Distlurbios da diferenciacao sexual.
Semiologia ginecoldgica, obstétrica e mamaria. Métodos de diagndstico em Ginecologia,
Obstetricia e Mastologia. Promocao e prevencdo em salde sexual e reprodutiva do homem e
mulher. Conduta diagndstica e terapéutica nas afeccées mais comuns relacionadas aos érgaos
reprodutivos. Planejamento Familiar. Climatério e Menopausa. Infertilidade conjugal. Infecgbes
genitais: vulvovaginites, cervicites, doenca inflamatéria pélvica e uretrites. Infeccbes
sexualmente transmissiveis. Dor pélvica aguda e cronica. Neoplasias do colo uterino, ovarios,
Utero, anexos e mamas. Doencas benignas das mamas. Cancer de mama. Doencas sistémicas
e repercussdes na sexualidade e reproducdo. Cuidados pré e pds-operatdrios. Bases da técnica
operatéria. Procedimentos cirlrgicos mais comuns em Ginecologia. Fisiologia da gravidez:
trocas materno-fetais, endocrinologia do ciclo gravidico puerperal e modificacdes do organismo
materno. Desenvolvimento e fisiologia das membranas fetais e placenta. Atencao pré-natal e
abordagem clinica das intercorréncias mais comuns na gestacdo. Aleitamento materno.
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Gestacao nos extremos da vida reprodutiva. Mortalidade materna: epidemiologia e aspectos
clinicos. Sindromes hemorragicas na gestacdo. Abortamento. Doencas clinicas e gestacao.
Infeccbes na gestacao. Doenca hipertensiva na gestacao. Diabetes e gestacao. Trabalho de
parto pré-termo. Gestacao prolongada. Mecanismo e assisténcia ao trabalho de parto normal e
distécio. Partograma. Técnicas ndo farmacolégicas e farmacoldgicas para alivio da dor do
parto. Amniorrexe prematura. Parto operatério: indicagdes, assisténcia e cuidados. Puerpério
normal e patolégico. Transtornos mentais no puerpério. Vitalidade e viabilidade fetal.
Isoimunizacao do sistema Rh e ABO. A perspectiva de género na assisténcia a salde. Violéncia
de género. Saude da populacao LGBTQIAPN+. Atendimento a mulher e a crianga vitimas de
violéncia sexual. Semiologia e métodos diagndsticos em Urologia. Hiperplasia prostatica
benigna. Cancer de prostata. Prostatites. Disfuncao erétil. Procedimentos cirdrgicos mais
comuns em Urologia. Etica Médica e Bioética em saude sexual e reprodutiva.

Objetivos

Capacitar o estudante para aplicar de forma integrada os conceitos morfofisiolégicos
relacionados as mamas e aos 6rgdos genitais masculinos e femininos, com énfase na fisiologia
da resposta sexual e nos distUrbios associados. Promover habilidades na semiologia
ginecoldgica, obstétrica, mamaria e uroldgica, além de capacitar para o diagndstico e manejo
terapéutico das principais afeccdes dos érgaos reprodutivos e das infeccdes sexualmente
transmissiveis. Preparar o estudante para a atuacao clinica e cirlrgica em ginecologia,
obstetricia e urologia, abordando temas como planejamento familiar, disturbios do ciclo
menstrual, neoplasias, infertilidade, salde sexual e reprodutiva, e as repercussdes sistémicas
na sexualidade. Desenvolver competéncias na atencdo pré-natal, no manejo das
intercorréncias gestacionais, no cuidado ao parto e puerpério, e no atendimento a situacdes de
violéncia de género e salde da populacdo LGBTQIAPN+. Incorporar os principios da ética
médica e da bioética no cuidado a salde sexual e reprodutiva, promovendo uma abordagem
humanizada, inclusiva e centrada no paciente.

Bibliografia Basica

1. BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15. ed. - Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

2. FRITZ, M. A.; SPEROF, L. Endocrinologia Ginecolégica Clinica e Infertilidade. 8. ed., Rio de
Janeiro: Editora Revinter, 2015.

3. REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14. ed, Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2018.

Bibliografia Complementar

1. SCHORGE, B. L.; HOFFMAN, J. O.; SCHORGE, L.M.; HALVORSON, K.D.; BRADSHAW, F;
CUNNINGHAM, G. Ginecologia de Williams. 2. ed, Sao Paulo: Editora Mcgraw-Hill Do Brasil,
2014.

2. Machado, L.V. Endocrinologia Ginecoldgica. 3. Ed, Rio de Janeiro: Editora Medbook, 2015.
3.ZUGAIB, M. Obstetricia Basica. 1.ed, Sdo Paulo: Editora Manole, 2014.

4. TRATADO de Ginecologia da FEBRASGO. 1.ed, Rio de Janeiro: Editora Revinter, 2000.

5. BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Salde. Departamento de Atencao
Basica. Saude sexual e salude reprodutiva. Cadernos de Atencao Basica, n. 26. Brasilia :
Ministério da Saude, 2013.
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Disciplina: SBA17660 - PELE E ANEXOS - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADE

Ementa

Morfofisiologia da pele e anexos. Semiologia Dermatoldgica. Curativos e aplicabilidade no SUS.
Abordagem cirdrgica de abscessos cutdneos. Métodos diagnésticos em dermatologia.
Queimaduras. Principais manifestacdes dermatoldégicas de doencas sistémicas. Abordagem
clinica integral ao paciente com problemas dermatoldgicos: histéria clinica, exame fisico,
diagndstico, propedéutica e terapéutica. Atividades praticas supervisionadas em unidades
basicas de salde, em ambulatérios e/ou hospitais.

Objetivos

Proporcionar ao aluno uma formacdao integral em dermatologia, com énfase na compreensao
da morfofisiologia da pele e seus anexos, na semiologia dermatolégica e nos métodos
diagndsticos, preparando-o para o manejo clinico e cirdrgico de condicbes dermatoldgicas
comuns, como abscessos cutaneos e queimaduras. O aluno também deverd ser capaz de
reconhecer manifestacdes dermatoldégicas de doencas sistémicas e aplicar curativos
adequados no contexto do SUS, além de realizar uma abordagem clinica completa, incluindo
histéria clinica, exame fisico, diagnéstico e tratamento, por meio de atividades praticas
supervisionadas em unidades bdasicas de salde, ambulatérios e hospitais.

Bibliografia Basica

1. AZULAY, R.D. Dermatologia. 7.ed. Rio de Janeiro: GEN, 2017.

2 SAMPAIO, S. A. P.; RIVITTI, E. A. Dermatologia. 4. ed. Séo Paulo: Artes Médicas, 2018.

3. GUIMARAES, C. S.; SILVA, A. Dermatologia para estudantes de Medicina. 2. ed., Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2020.

Bibliografia Complementar

1. SAMPAIO, R. N. R. Leishmaniose Tegumentar Americana. Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

2. SILVA, L. Hanseniase: Diagndstico e Tratamento. Sdo Paulo: Editora Santos, 2019.

3. AMORIM, M. H. C. Fotoprotecao: Fatores de Risco, Fototipos e Cancer de Pele. Sao Paulo:
Editora Rubio, 2017.

4. BOLOGNIA, J. L.; SCHAFFER, J. V.; CERRONI, L. Dermatology. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

5. FITZPATRICK, T. B.; JOHNSON, R. A.; WOLFF, K.; SUURMOND, D.; POLANO, M. K. Fitzpatrick's
Color Atlas and Synopsis of Clinical Dermatology. 6.ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill, 2005.

Disciplina: SBA17661 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 6

Ementa

Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias. Multiplas dimensdes das necessidades de salde
nos diferentes niveis de atencao. Pratica médica e atuacdo interprofissional nos diferentes
niveis de atencdo. Pratica médica e atuacdo interprofissional nos diferentes ciclos de vida.
Controle e participagdao social. Semiologia Médica. Método Clinico Centrado na Pessoa.
Planejamento, implementacao e participacdao em programas e atividades extensionistas, de
educacao, de formacdo e qualificacdo continua dos trabalhadores de saude; considerando a
especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida, saude, trabalho
e adoecimento. Educacao em direitos humanos e na relacao étnico-racial. Territério, ambiente
e salde.Compreensdo e dominio de novas tecnologias da comunicacao para o acesso a base
remota de dados e dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira.

Objetivos
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Capacitar o aluno a atuar de forma eficaz na Rede de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias,
compreendendo as multiplas dimensdes das necessidades de salde nos diferentes niveis de
atencdo. O aluno serd preparado para integrar a pratica médica e interprofissional, abordando
o cuidado ao longo dos ciclos de vida e promovendo a participacao social e o controle
comunitario, bem como a atuacdo em atividades extensionistas. Além disso, desenvolverda
habilidades em semiologia médica e no uso do Método Clinico Centrado na Pessoa, visando
uma abordagem humanizada e integral do paciente em diversos contextos de atencdo a salde.

Bibliografia Basica

1. FAUCI, A. S.; KASPER, D L.; HAUSER, S. L., LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 19 ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016.

2. GIOVANELLA, L.; ESCOREL, S.; LOBATO, L. V. C.; NORONHA, J. C; CARVALHO, A. | (Orgs.).
Politica e Sistema de Saude no Brasil. 3. ed., Rio de Janeiro: Fiocruz, 2019.

3. HIKAL-DANDAN, R.; BRUNTON, L. Manual de Farmacologia e Terapéutica de Goodman &
Gilman. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.

Bibliografia Complementar

1.PEREIRA, I. B.; MACHADO, M. H. Profissdes de salde: uma abordagem socioldégica. Rio de
Janeiro: Editora Fiocruz, 2015.

2. CAMARGO, K. R. J. O Método Clinico Centrado na Pessoa: Uma necessaria redefinicao da
pratica médica. Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, 8:29, 249-253, 2013.
3. ALMEIDA FILHO, N.; ROCHA, L. E. Introducao a Medicina: Fundamentos da Pratica Médica. 2.
ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

4. BAGNATO, M. H. S.; MONTEIRO, M. I. Atuacdo Interprofissional em Saude: Avancos e desafios
no contexto brasileiro. Cadernos de Saude Publica, 35(6): 2019.

5. MARTINS, M. A.; FAVARATO, M. H. S.; SAAD, R.; MORINAGA, C. Manual do Residente de
Clinica Médica. 3a. ed., Sdo Paulo: Manole, 2023

Disciplina: SBA17662 - FADIGA, PERDA DE PESO E ANEMIA - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Abordagem clinica integral ao paciente com fadiga, perda de peso e/ou anemia: histéria clinica,
exame fisico, diagnéstico, propedéutica e terapéutica. Transfusdao de sangue e
hemocomponentes. Aspectos bioéticos da transfusdo sanguinea. Embriologia e morfofisiologia
dos érgaos hematopoiéticos e linfopoiéticos. Hidratacao venosa. Acesso vascular. Avaliacdo do
estado nutricional e principios da dieta. Fundamentos dos transplantes. Repercussdes
psicolégicas dos pacientes que necessitam de transplantes. Esfregaco de sangue periférico.
Mielograma. Protocolo Spikes. Interpretacao de hemograma e suas alteracdes.

Objetivos

Capacitar o aluno a realizar uma abordagem clinica integral ao paciente com fadiga, perda de
peso e/ou anemia, abrangendo a histéria clinica, exame fisico, diagnéstico, propedéutica e
terapéutica. O aluno deverd compreender os fundamentos da transfusdo de sangue e
hemocomponentes, incluindo aspectos bioéticos, além de dominar técnicas como hidratagao
venosa e acesso vascular. Serdo também abordados os principios da embriologia e
morfofisiologia dos érgdaos hematopoiéticos e linfopoiéticos, avaliacdo do estado nutricional,
transplantes e suas repercussbées psicolégicas, além de desenvolver habilidades para
interpretar hemogramas, realizar esfregacos de sangue periférico e mielogramas, e utilizar o
protocolo Spikes em situacdes clinicas.

Bibliografia Basica
1. LONGO, D. L. et al (Org). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013.
2. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sdo Paulo: Roca, 2009.
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3. MAHAN, L. K.; ESCOTT-STUMP, S.; RAYMOND, J. L. Krause: alimentos, nutricao e dietoterapia.
13. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

Bibliografia Complementar

1. HOFFBRAND, A. V; MOSS, P. A. H; FAILACE, R. Fundamentos em hematologia. 6. ed. Porto
Alegre, RS: Artmed, 2013.

2. BRASIL, M. A. A. (Ed). Psicologia médica: a dimensao psicossocial da pratica médica. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

3. FIGUEIREDO, E. M. A.; CORREIA, M. M.; OLIVEIRA, A. F. Tratado de oncologia. Rio de Janeiro:
Revinter, 2013.

4, RODAK, B. F.; FRITSMA, G. A.; DOIG, K. Hematologia clinica: Fundamentos e aplicacdes. Rio
de Janeiro: Elsevier, 2019.

5. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

Disciplina: SBA17663 - DISPNEIA, DOR TORACICA E EDEMA - EIXO TUTORIAL

Ementa

Hipertensao arterial. Anti-hipertensivos. Emergéncias hipertensivas. Eletrocardiograma (ECG).
Esquistossomose e mecanismos da ascite. Envolvimento renal em doencas sistémicas.
Medicamentos broncodilatadores e anti-inflamatérios na asma e DPOC. Aspectos
epidemioldgicos, fisiopatoldgicos, diagnésticos e terapéuticos das condicdes clinicas mais
prevalentes relacionadas a dispneia, dor toracica e edema: hipertensao arterial sistémica,
insuficiéncia cardiaca, doenca de Chagas, fibrilacdo atrial, angina estével, sindromes
coronarianas agudas, disseccao de aorta, pericardite, miocardite, valvopatias, miocardiopatias
primarias, injdria renal aguda, doenca renal cronica, sindrome nefrética, glomerulopatias,
derrames pleurais, asma, DPOC, pneumonias, cancer de pulmao, tromboembolismo pulmonar,
trombose venosa profunda.

Objetivos

Capacitar o aluno a reconhecer, diagnosticar e tratar as condicdes clinicas mais prevalentes
associadas a dispneia, dor toracica e edema, como hipertensao arterial sistémica, insuficiéncia
cardiaca, doencas renais e respiratérias, e patologias cardiovasculares. O aluno deverd
compreender os aspectos epidemiolégicos, fisiopatoldgicos, diagndsticos e terapéuticos dessas
condicdes, além de dominar a interpretacdo de eletrocardiogramas (ECG) e o manejo de
emergéncias hipertensivas. Também serd preparado para utilizar medicamentos anti-
hipertensivos, broncodilatadores e anti-inflamatérios em doencas respiratérias como asma e
DPOC, bem como entender o envolvimento renal em doencas sistémicas e o manejo de
esquistossomose e ascite.

Bibliografia Basica

1. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sao Paulo: Roca, 2009.

2. BONOW, R. O.; BRAUNWALD, E. (Ed). Braunwald tratado de doencas cardiovasculares. 9. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

3. RIELLA, M. C. Principios de nefrologia e distUrbios hidroeletroliticos. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2010.

Bibliografia Complementar

1. SCHOR, N. et al (Ed). Guia de pneumologia. 2. ed. Sdo Paulo: Manole, 2014.

2. BRUNTON, L. L (Org). As bases farmacoldgicas da terapéutica de Goodman & Gilman. 12. ed.
Porto Alegre: McGraw Hill, 2012.

3. OLIVEIRA NETO, N. R.; BARROS, M.N.D.S. ECG: ciéncia e aplicacdo clinica. 1. ed. Sao Paulo:
Sarvier, 2016.

4. PEREZ RIERA, A. R.; UCHIDA, A.; TONAN, R. Eletrocardiograma: teoria e pratica. Sdo Paulo:
Manole, 2011.

5. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
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Disciplina: SBA17664 - AMBIENTE E SAUDE - EIXO TUTORIAL

Ementa

Relagdo salde e ambiente. Politica de salde ambiental brasileira. Vigilancia ambiental e
epidemioldgica. A salde ambiental e a estratégia de salde da familia. Determinantes sociais
em saude. Exposicdes ambientais e consequéncias na salde humana: agentes naturais (ar,
agua, solo, radiacbes solares); agentes artificiais (aditivos alimentares, medicamentos,
agrotéxicos, pesticidas, radioatividade, dejetos industriais). Trabalho, contaminacao ambiental
e 0s riscos a saude humana. Doencas ocupacionais e/ou relacionadas ao meio ambiente
(LER/DORT, neoplasias, pneumoconioses, acidentes do trabalho). Vigilancia a saude do
trabalhador.

Objetivos

Capacitar o aluno a compreender a relacao entre salde e ambiente, com énfase na politica de
salde ambiental brasileira e nos sistemas de vigilancia ambiental e epidemioldgica. O aluno
devera analisar os determinantes sociais em salde e as exposicdoes ambientais naturais e
artificiais, avaliando suas consequéncias para a saude humana. Também seréd preparado para
abordar os riscos a saude decorrentes do trabalho e da contaminacao ambiental, incluindo
doencas ocupacionais e ambientais, como LER/DORT, neoplasias e pneumoconioses, bem como
aplicar estratégias de vigilancia a saude do trabalhador no contexto da estratégia de saude da
familia.

Bibliografia Basica

1. ALMEIDA FILHO, N.; BARRETO, M. L. Epidemiologia e saude: fundamentos, métodos e
aplicacdes. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sdo Paulo: Roca, 2009.

3. HERCULES, H. C. Medicina legal: texto e atlas. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2014.

Bibliografia Complementar

1. ROUQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. Epidemiologia & Saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook,
2013.

2. SILVA, A. K. Manual de vigilancia epidemioldgica e sanitaria. Goiania: AB, 2010.

3. GOLDAMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

4. PORTO, C. C. (Ed). Exame clinico. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

5. MCWHINNEY, I. R.; FREEMAN, T. Manual de medicina de familia e comunidade. 3. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2010.

Disciplina: SBA17665 - DISPNEIA, DOR TORACICA E EDEMA - EIXO HABILIDADES E

Ementa

Abordagem clinica integral ao paciente com dispneia, dor toracica e edema: histéria clinica,
exame fisico, diagnéstico, propedéutica e terapéutica. Ausculta cardiopulmonar patolégica.
Realizacao do ECG. Interpretacao do ECG e suas alteracOes. Paracentese. Toracocentese.
Ventilacdo mecanica. Interpretacdo de radiografia e tomografia de térax. Abordagem clinica,
diagndstica, terapéutica e cirlrgica das doencas e sintomas mais prevalentes nas diferentes
faixas etarias, com vista a integracao dos fundamentos tedricos e praticos das seguintes areas
do conhecimento médico: nefrologia, cardiologia, pneumologia, medicina de imagem.

Objetivos

Capacitar o aluno a realizar uma abordagem clinica integral ao paciente com dispneia, dor
torécica e edema, desenvolvendo habilidades para a histéria clinica, exame fisico, diagndstico,
propedéutica e terapéutica dessas condicdes. O aluno deverd dominar técnicas de ausculta
cardiopulmonar, execucao e interpretacdo de eletrocardiogramas (ECG), além de
procedimentos como paracentese, toracocentese e ventilacdo mecanica. Também serd
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preparado para interpretar exames de imagem, como radiografias e tomografias de térax, e
integrar os conhecimentos tedricos e praticos das dareas de nefrologia, cardiologia,
pneumologia e medicina de imagem para uma abordagem clinica, diagndstica, terapéutica e
cirirgica das doencas mais prevalentes em todas as faixas etdrias.

Bibliografia Basica

1. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sao Paulo: Roca, 2009.

2. BONOW, R. O.; BRAUNWALD, E. (Ed). Braunwald tratado de doencas cardiovasculares. 9. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

3. RIELLA, M. C. Principios de nefrologia e distUrbios hidroeletroliticos. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2010.

Bibliografia Complementar

1. SCHOR, N. et al (Ed). Guia de pneumologia. 2. ed. Sdo Paulo: Manole, 2014.

2. BRUNTON, L. L (Org). As bases farmacoldgicas da terapéutica de Goodman & Gilman. 12. ed.
Porto Alegre: McGraw Hill, 2012.

3. OLIVEIRA NETO, N. R.; BARROS, M.N.D.S. ECG: ciéncia e aplicacado clinica. 1. ed. Sao Paulo:
Sarvier, 2016.

4. PEREZ RIERA, A. R.; UCHIDA, A.; TONAN, R. Eletrocardiograma: teoria e pratica. Sdo Paulo:
Manole, 2011.

5. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

Disciplina: SBA17666 - FADIGA, PERDA DE PESO E ANEMIA - EIXO TUTORIAL

Ementa

Fundamentos do hemograma. Esfregaco de sangue periférico. Mielograma. Hematopoiese.
Metabolismo do ferro. Metabolismo do heme. Metabolismo do &lcool. Estado nutricional e
principios basicos de dieta. Deficiéncias nutricionais e processamento anormal dos alimentos
no organismo. Mecanismos da perda ponderal. Abordagem clinica, diagndstica, epidemioldgica
e terapéutica das afeccées mais prevalentes que se expressam por fadiga e/ou perda de peso,
nos diversos ciclos de vida: anemia carencial, anemia por perdas, anemia hemolitica, anemia
falciforme, parasitoses intestinais: neoplasias do sistema linfo- hematopoiético, Mieloma
multiplo, neoplasias do tubo digestivo alto e baixo, neoplasia de figado e pancreas, neoplasias
em geral, sindromes paraneopldsicas, principais marcadores tumorais, anorexia e caguexia em
portadores de cancer, endocrinopatias, alcoolismo, doenca hepéatica alcodlica e cirrose, doenca
renal crénica. Mecanismos da hemostasia e seus distlrbios hereditarios e adquiridos. Choque
hipovolémico. Hemorragia digestiva alta e hemorragia digestiva baixa. Coagulopatias.
Anticoagulantes. Hemofilias. Transfusdao sanguinea. Transplante de medula &ssea.

Objetivos

Capacitar o aluno a compreender os fundamentos do hemograma, hematopoiese e os
principais mecanismos metabdlicos, como o metabolismo do ferro, heme e 4&lcool,
correlacionando-os com o estado nutricional e as deficiéncias nutricionais. O aluno serd
preparado para abordar clinicamente, diagnosticar e tratar afeccdes prevalentes que se
manifestam por fadiga e perda de peso, como anemias, neoplasias, parasitoses e doencas
crénicas. Além disso, serd habilitado a reconhecer os mecanismos da hemostasia e a manejar
distirbios hereditdrios e adquiridos, choque hipovolémico, hemorragias digestivas,
coagulopatias, e a realizar condutas terapéuticas como transfusdes sanguineas e transplante
de medula éssea.

Bibliografia Basica

1. LONGO, D. L. et al (Org). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013.

2. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sao Paulo: Roca, 2009.

3. MAHAN, L. K.; ESCOTT-STUMP, S.; RAYMOND, J. L. Krause: alimentos, nutricdo e dietoterapia.
13. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.
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Bibliografia Complementar

1.HOFFBRAND, A. V; MOSS, P. A. H; FAILACE, R. Fundamentos em hematologia. 6. ed. Porto
Alegre, RS: Artmed, 2013.

2. BRASIL, M. A. A. (Ed). Psicologia médica: a dimensao psicossocial da pratica médica. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

3. FIGUEIREDO, E. M. A.; CORREIA, M. M.; OLIVEIRA, A. F. Tratado de oncologia. Rio de Janeiro:
Revinter, 2013.

4, RODAK, B. F.; FRITSMA, G. A.; DOIG, K. Hematologia clinica: Fundamentos e aplicacdes. Rio
de Janeiro: Elsevier, 2019.

5. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

Disciplina: SBA17667 - AMBIENTE E SAUDE - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADE

Ementa

Semiologia médica. Treinamento de habilidades praticas, clinicas e de comunicagao
relacionadas aos contelddos do mddulo tutorial - Ambiente e Salde. Abordagem clinica,
diagndstica e terapéutica das doencas e sintomas mais prevalentes, relacionados ao ambiente
e/ ou ao trabalho (LER/DORT, neoplasias, pneumoconioses, acidentes do trabalho),
contemplando o atendimento integral ao individuo, nos diferentes ciclos da vida. Agdes de
vigilancia em salde (trabalhador, ambiental e epidemiolégica). Territorializacao.

Objetivos

Capacitar o aluno a desenvolver habilidades praticas, clinicas e de comunicacao no contexto da
semiologia médica, com foco na abordagem clinica, diagndstica e terapéutica das doencas e
sintomas mais prevalentes relacionados ao ambiente e ao trabalho, como LER/DORT,
neoplasias, pneumoconioses e acidentes de trabalho. O aluno sera preparado para fornecer um
atendimento integral ao individuo em todas as fases da vida, integrar acdes de vigilancia em
salde (do trabalhador, ambiental e epidemiolégica), e compreender o processo de
territorializacdo no ambito da salude publica.

Bibliografia Basica

1. ALMEIDA FILHO, N.; BARRETO, M. L. Epidemiologia e salde: fundamentos, métodos e
aplicacdes. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

2. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sao Paulo: Roca, 2009.

3. HERCULES, H. C. Medicina legal: texto e atlas. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu

Bibliografia Complementar

1. ROUQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. Epidemiologia & Saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook,
2013.

2. SILVA, A. K. Manual de vigilancia epidemiolégica e sanitaria. Goiania: AB, 2010.

3. GOLDAMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

4. PORTO, C. C. (Ed). Exame clinico. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

5. MCWHINNEY, I|. R.; FREEMAN, T. Manual de medicina de familia e comunidade. 3. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2010.
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Disciplina: SBA17668 - VIVENCIAS INTERDISCIPLINARES 7

Ementa

Problematicas do ensino e da pratica em saude/medicina. Urgéncia e Emergéncia. Mdltiplas
dimensdes das necessidades de salde nos diferentes niveis de atencdo. Pratica médica e
atuacao interprofissional nos diferentes niveis de atencado. Pratica médica e atuacao
interprofissional nos diferentes ciclos de vida. Controle e participacao social. Semiologia
Médica. Método Clinico Centrado na Pessoa. Planejamento, implementacdo e participacao em
programas e atividades extensionistas, de educacao, de formacao e qualificacdo continua dos
trabalhadores de salde; considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos
distintos processos de vida, salde, trabalho e adoecimento. Educacdo em direitos humanos e
na relacao étnico-racial. Territério, ambiente e salude.Compreensdao e dominio de novas
tecnologias da comunicacdo para o acesso a base remota de dados e dominio de, pelo menos,
uma lingua estrangeira.

Objetivos

Desenvolver nos alunos uma visdo critica sobre os problemas do ensino e da pratica em salde
e medicina, com énfase no atendimento de urgéncias e emergéncias e nas mdltiplas
dimensdes das necessidades de salude em diferentes niveis de atencdo. O curso visa capacitar
os alunos para a pratica médica e a atuagao interprofissional ao longo dos ciclos de vida,
promovendo o controle social e a participacdo comunitéaria, bem como a atuacdo em atividades
extensionistas. Além disso, o curso abordara a semiologia médica e o Método Clinico Centrado
na Pessoa, preparando os futuros profissionais para um cuidado integral ao paciente.

Bibliografia Basica

1. MARTINS, H. S. et al. Emergéncias clinicas: abordagem pratica. 9. ed. Sdo Paulo: Manole,
2014.

2. STONE, C. K.; HUMPHRIES, R. L. CURRENT; Medicina de emergéncia: diagnéstico e
tratamento.7. ed. Porto Alegre: Artmed, 2013. Ebook.

3. LOPEZ, M.; JMEDEIRQS, J. L. Semiologia Médica. 5. ed. Rio de Janeiro: Editora Atheneu, 2009.

Bibliografia Complementar

1. GIOVANELLA, L.; ESCOREL, S.; LOBATO, L. V. C.; NORONHA, J. C; CARVALHO, A. I. (Orgs.).
Politica e Sistema de Saude no Brasil. 3. ed., Rio de Janeiro: Fiocruz, 2019.

2. CAMARGO, K. R. J. O Método Clinico Centrado na Pessoa: Uma necesséria redefinicdo da
pratica médica. Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, 8:29, 249-253, 2013.
3. FARCY, D. A.et al. Cuidados intensivos na medicina de emergéncia. Porto Alegre: Artmed,
2013.

4. KNOBEL, E.; PINHO, F. O. Rotinas em Terapia Intensiva. 6.ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2019.
5. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
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Disciplina: SBA17669 - DESORDENS NUTRICIONAIS E METABOLICAS - EIXO

Ementa

Desnutricdo energético-proteica. Obesidade. Transtornos alimentares. Distdrbio do
metabolismo de minerais. Diabetes mellitus (complicacbes cronicas e agudas,
acompanhamento, tratamento nado-farmacolégico e farmacoldgico). Dislipidemias
(acompanhamento, tratamento ndo-farmacoldégico e farmacoldgico). Erros inatos do
metabolismo. Sindrome metabdlica. Doenca de Cushing. Insuficiéncia suprarrenal.
Feocromocitoma. Hiperaldosteronismo. Diabetes insipidus. Hipo e hiperparatireoidismo. Hipo e
hipertireoidismo. Neoplasias enddcrinas. Doencas da prolactina. Hipogonadismo.
Hipopituitarismo. Hipoglicemia. Acromegalia. Exames Ilaboratoriais em endocrinologia.

Objetivos

Visa fornecer uma compreensao aprofundada sobre diversas condicdes relacionadas ao
metabolismo e ao sistema enddcrino, incluindo desnutricdo energético-proteica, obesidade,
transtornos alimentares e disturbios do metabolismo de minerais. Os alunos irdo estudar como
patologias associadas ao diabetes mellitus (complicagbes cronicas e agudas), dislipidemias,
erros inatos do metabolismo, e a sindrome metabdlica, além de doencas como Cushing,
insuficiéncia suprarrenal, feocromocitoma, hiperaldosteronismo, diabetes insipido, hipo e
hipertireoidismo. O curso também abrange neoplasias endécrinas, doencas da prolactina,
hipogonadismo, hipopituitarismo, hipoglicemia e acromegalia, além de focar em exames
laboratoriais e tratamentos (farmacolégicos e nao farmacolégicos) pertinentes.

Bibliografia Basica

1. KRONENBERG, H.; MELMED, S.; POLONSKY, K. S.; LARSEN, P. R. Williams Tratado de
Endocrinologia. 11. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. VILAR, L. Endocrinologia Clinica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

3. BERTOLDO, T. M.; CUNHA, M. S. B. Nutricdo e Metabolismo - Distlrbios Metabdlicos e
Nutricionais. Sao Paulo: Atheneu, 2016.

Bibliografia Complementar

1. LONGO, D. L. et al (Org). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: Artmed, 2013.

2. GOLDAMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

3. Sociedade Brasileira de Diabetes. Diretrizes e posicionamentos da Sociedade Brasileira de
Diabetes. Disponivel em: https://www.diabetes.org.br/profissionais/publicacoes/diretrizes-e-
posicionamentos-1

4.SILVEIRO, S; SATLER, F. Rotinas em endocrinologia. Porto Alegre: Artmed, 2015.

5. SALES, P; HALPERN, A; CERCATO, C. O essencial em endocrinologia. 1. ed., Sao Paulo:
Roca, 2018.
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Disciplina: SBA17670 - DISTURBIOS SENSORIAIS, MOTORES E DA CONSCIENCIA -

Ementa

Exame clinico neuroldgico. Fundoscopia. Escalas de avaliacao do paciente com AVC. Avaliacao
e seguimento de pacientes com afeccbes do sistema nervoso e/ou érgaos do sentido.
Diagnéstico por imagem aplicado as afecc0es do sistema nervoso e 6rgaos do sentido.
Abordagem clinica, diagnéstica, terapéutica e cirdrgica das afeccdées mais comuns do sistema
nervoso e 6rgaos dos sentidos, contemplando o atendimento integral ao individuo, nos
diferentes ciclos da vida. Atividades préticas supervisionadas, em unidades basicas de salde,
ambulatérios e hospitais, relacionadas aos temas trabalhados no médulo tutorial - DistUrbios
Sensoriais, Motores e da Consciéncia. Praticas supervisionadas de semiologia médica.

Objetivos

Capacitar os alunos a realizarem a avaliacdo clinica completa de pacientes com afeccdes do
sistema nervoso e 6rgdos dos sentidos, por meio do desenvolvimento de habilidades em
exame neurolégico, fundoscopia, escalas de avaliacdo para AVC, e diagndstico por imagem. O
curso aborda a abordagem clinica, diagnéstica, terapéutica e cirlrgica das principais afeccdes
desses sistemas, promovendo o atendimento integral ao paciente em diferentes ciclos de vida.
As atividades incluem praticas supervisionadas em unidades de salde, ambulatérios e
hospitais, focadas em disturbios sensoriais, motores e consciéncia, além de semiologia.

Bibliografia Basica

1. HARRISON, T. R; FAUCI, A. S. (Ed.) Harrison medicina interna.19. ed. Rio de Janeiro:
McGrawHill, 2016. 2 v.

2. MUTARELLI, E. G. Propedéutica Neuroldgica - Do sintoma ao Diagnéstico. 2. ed. Sao Paulo:
Sarvier, 2014.

3. SANVITO, W. L. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2014.

Bibliografia Complementar

1. NITRINI, R.; FORTINI, I.; CASTRO L. H. M.; CALDERARO, M.; SIMABUKURO, M. M.; HADDAD, M.
S.; ADONI, T. Condutas em neurologia, 11. ed. Barueri: Manole, 2016.

2. KOPCZYNSKI, M. C.; WAKSMAN, R. D.; FARAH O. G. D. Fisioterapia em neurologia. Barueri:
Manole, 2012.

3. OSBORN, A. G.; DIGRE, K. B. Neurologia em Imagem. 1. ed. Elsevier, 2018.

4. NETTER, Fr. H. Atlas de anatomia humana. 6. ed., Rio de Janeiro: Saunders Elsevier, 2015.

5. HERRING, W. Radiologia basica: aspectos fundamentais. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2017.
Ebook.
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Disciplina: SBA17671 - DISTURBIOS SENSORIAIS, MOTORES E DA CONSCIENCIA -

Ementa

Bases morfofuncionais do sistema nervoso e 6rgaos dos sentidos. Aspectos epidemioldgicos,
fisiopatoldgicos, clinicos e terapéuticos das afeccdes mais comuns que acometem o sistema
nervoso e os 6érgaos dos sentidos. Déficit neuroldgico. Perda da Funcdo. Coma e confusao
mental. Acidente vascular encefdlico. Neuroinfeccbes. Cefaleias. Vertigem. Manifestacdes
neurolégicas das doencas sistémicas. Neuropatias periféricas. Doencas desmielinizantes.
Neoplasias do Sistema Nervoso. Neuropatias periféricas.

Objetivos

Proporcionar aos alunos uma compreensao aprofundada das bases morfofuncionais do sistema
nervoso e dos 6rgaos dos sentidos, bem como dos aspectos epidemioldgicos, fisiopatoldgicos,
clinicos e terapéuticos das principais afeccdes que acometem esses sistemas. O curso abrange
o estudo de condicdes como déficit neuroldgico, perda de funcdo, coma, confusao mental,
acidente vascular encefalico, neuroinfeccbes, cefaleias, vertigem, manifestacbes neuroldgicas
de doencas sistémicas, neuropatias periféricas, doencas desmielinizantes e neoplasias do
sistema nervoso.

Bibliografia Basica

1. HARRISON, T. R; FAUCI, A. S. (Ed.) Harrison medicina interna.19. ed. Rio de Janeiro:
McGrawHill, 2016. 2 v.

2. MUTARELLI, E. G. Propedéutica Neuroldgica - Do sintoma ao Diagnéstico. 2. ed. Sdo Paulo:
Sarvier, 2014.

3. SANVITO, W. L. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2014.

Bibliografia Complementar

1. NITRINI, R.; FORTINI, I.; CASTRO L. H. M.; CALDERARO, M.; SIMABUKURO, M. M.; HADDAD, M.
S.; ADONI, T. Condutas em neurologia, 11. ed. Barueri: Manole, 2016.

2. KOPCZYNSKI, M. C.; WAKSMAN, R. D.; FARAH O. G. D. Fisioterapia em neurologia. Barueri:
Manole, 2012.

3. OSBORN, A. G.; DIGRE, K. B. Neurologia em Imagem. 1. ed. Elsevier, 2018.

4. NETTER, Fr. H. Atlas de anatomia humana. 6. ed., Rio de Janeiro: Saunders Elsevier, 2015.

5. HERRING, W. Radiologia basica: aspectos fundamentais. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2017.
Ebook.

Disciplina: SBA17672 - EMERGENCIAS - EIXO HABILIDADES E COMUNIDADE

Ementa

Rede de atendimento das urgéncias e emergéncias do Ministério da Saude. Propedéutica e
tratamento das condicdes clinicas que configuram situacdes de urgéncia e emergéncia mais
prevalentes. Parada cardiorrespiratéria. Ferimentos e curativos. Acesso venoso central e
periférico. Atendimento no trauma. Diagnéstico por imagem na urgéncia e emergéncia.

Objetivos

Capacitar os alunos para atuarem de forma eficaz na rede de atendimento de urgéncias e
emergéncias do Ministério da Saude, desenvolvendo competéncias na propedéutica,
diagnéstico e tratamento das condicdes clinicas mais prevalentes. O curso abrange o manejo
de situacbes criticas, como parada cardiorrespiratéria, danos e curativos, além de acesso
venoso central e periférico, atendimento em traumas e o uso de diagnéstico por imagem,
fornecendo aos alunos o atendimento integral e seguro em cenérios de urgéncia.

Bibliografia Basica
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1.LONGO, D. L. et al (Org.). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013.

2. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sdo Paulo: Roca, 2009.

3. MARTINS, H. S. et al. Emergéncias clinicas: abordagem prética. 9. ed. Sao Paulo: Manole,
2014.

Bibliografia Complementar

1.QUILICI, A. P.; TIMERMAN, S. (ed). Suporte béasico de vida: primeiro atendimento na
emergéncia para profissionais da saude. Barueri, SP: Manole, 2011.

2. AEHLERT, B.; FONTOURA, B. T. ACLS, suporte avancado de vida em cardiologia: emergéncias
em cardiologia: um guia para estudo. 4.ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

3.MARTINS, H. S. et al. Emergéncias clinicas: abordagem prética. 7. ed. Sdo Paulo: Manole,
2014.

4. MELO, M. C. B.; NUNES, T. A.; ALMEIDA, C. T. Urgéncia e emergéncia pré-hospitalar. Belo
Horizonte: Folium, 2009. 2

5. PHTLS. Atendimento pré-hospitalar ao traumatizado. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

Disciplina: SBA17673 - TERMINALIDADE E CUIDADOS PALIATIVOS - EIXO

Ementa

Comunicacao em cuidados paliativos. Modalidades de atuacdo e modelos de assisténcia em
Cuidados Paliativos. Controle da dor e sedacdo paliativa. Assisténcia respiratéria e manejo da
tosse e hipersecrecdo de vias aéreas. Nauseas e vOmitos. Obstipacdo e diarreia. Fadiga,
sudorese e prurido. Delirium, ansiedade e depressao em Cuidados Paliativos. Caquexia e
anorexia. Intervencdes em cuidados paliativos. Vias de administracao de liquidos, alimentos e
medicacdes. Hipodermdclise. Cuidados com feridas, curativos e ostomias. Assisténcia nas
Ultimas 48 horas de vida. Suporte ao paciente e a familia na fase final da doenca.

Objetivos

Capacitar os alunos a atuarem de forma eficaz em Cuidados Paliativos, com énfase na
comunicacdo com pacientes e familiares, nas modalidades de assisténcia e no manejo de
sintomas complexos. O curso abrange o controle da dor, sedacdo paliativa, assisténcia
respiratéria, e o manejo de nduseas, vomitos, obstipacao, diarreia, fadiga, delirium, ansiedade,
depressao, caquexia e anorexia. Serdo também abordadas intervencdes como administracado
de liquidos e medicamentos, hipodermdclise, cuidados com feridas e ostomias, além de
assisténcia nas ultimas 48 horas de vida, garantindo suporte integral ao paciente e a familia.

Bibliografia Basica

1. BIFULCO, V. A. Cuidados paliativos: conversas sobre a vida e a morte na saude. Sao Paulo:
Manole, 2016.

2. WILLIANS, B. A. CURRENT geriatria: diagnéstico e tratamento. 2. ed., Porto Alegre: Artmed,
2015.

3. CREMESP, Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo. Cuidado Paliativo. Sao
Paulo: CREMESP, 2008.

Bibliografia Complementar

1. PASTRANA, T.; DE LIMA, L.; WENK, R.; EISENCHLAS, J. H. Cuidados Paliativos: Principios e
Pratica. 1. ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2016.

2. PRATA, H. M. Cuidados paliativos e direitos do paciente terminal. Barueri: Manole, 2017.

3. COURA, D. M S; MONTIJO, K. M. S. Psicologia aplicada ao cuidador e ao idoso. Sao Paulo:
Saraiva, 2018.

4. BARBOSA, S.M. Manual de Cuidados Paliativos. Sao Paulo: Academia Nacional de Cuidado
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Paliativos. 1. ed. 2009.

5. KUBLER-RQOSS, E. Sobre a morte e o morrer: o que os doentes terminais tém para ensinar a
médicos, enfermeiras, religiosos e aos seus préprios parentes. 9.ed. Sao Paulo: Martins Fontes;
2008.

Disciplina: SBA17674 - EMERGENCIAS - EIXO TUTORIAL

Ementa

Rede de atendimento das urgéncias e emergéncias do Ministério da Saude (Politica Nacional de
Atencao as Emergéncias). Manifestacbes clinicas, epidemiologia, etiologia, fisiopatologia,
etiopatogenia, diagndstico e terapéutica das condigdes clinicas que configuram situacdes de
urgéncia e emergéncia mais prevalentes. Dor. Abdome agudo, apendicite, diverticulite,
pancreatite, Ulcera péptica perfurada, colecistite. Intoxicacdes exdgenas, Choque cardiogénico,
hipovolémico, séptico, anafildtico e neurogénico. Rebaixamento do nivel de consciéncia,
delirium e coma. Desidratacdo, distUrbios hidroeletroliticos e 4&cido-base. Insuficiéncia
respiratéria aguda. Afogamentos. Hipotermia. Parada cardiorrespiratéria. Queimaduras,
ferimentos e curativos. Trauma: TCE, trauma tordcico, abdominal, de extremidades, ferimento
por arma branca e por arma de fogo e emergéncias ortopédicas. Emergéncias em idosos.
Emergéncias psiquiatricas. Tontura e vertigem. Acidente vascular encefélico. Diagnéstico por
imagens na urgéncia e emergéncia. Litiase renal. Acidentes com animais peconhentos.
Emergéncias cardiovasculares. Emergéncias enddécrinas.

Objetivos

Capacitar os alunos para atuarem de forma eficaz na rede de atendimento de urgéncias e
emergéncias, em conformidade com a Politica Nacional de Atencao as Emergéncias do
Ministério da Saude. O curso aborda as manifestacdes clinicas, epidemiologia, etiologia,
fisiopatologia, diagndstico e tratamento das condicdes mais prevalentes em situagdes de
urgéncia e emergéncia, como dor, abdome agudo, choque, intoxicacdes, alteracdes do nivel de
consciéncia, distlrbios hidroeletroliticos, insuficiéncias respiratérias, traumas, queimaduras, e
emergéncias psiquiatricas, cardiovasculares e enddcrinas. Também inclui o gerenciamento de
emergéncias em idosos e o uso de diagndstico por imagem, promovendo uma formacao
abrangente para o atendimento.

Bibliografia Basica

1.LONGO, D. L. et al (Org.). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013.

2. LOPES, A. C. (Org.). Tratado de clinica médica. 2. ed. Sao Paulo: Roca, 2009.

3. MARTINS, H. S. et al. Emergéncias clinicas: abordagem prética. 9. ed. Sao Paulo: Manole,
2014.

Bibliografia Complementar

1. QUILICI, A. P.; TIMERMAN, S. (ed). Suporte bdsico de vida: primeiro atendimento na
emergéncia para profissionais da saulde. Barueri, SP: Manole, 2011.

2. AEHLERT, B.; FONTOURA, B. T. ACLS, suporte avancado de vida em cardiologia: emergéncias
em cardiologia: um guia para estudo. 4.ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

3. MARTINS, H. S. et al. Emergéncias clinicas: abordagem pratica. 7. ed. Sdo Paulo: Manole,
2014.

4. MELO, M. C. B.; NUNES, T. A.; ALMEIDA, C. T. Urgéncia e emergéncia pré-hospitalar. Belo
Horizonte: Folium, 2009. 2

5. PHTLS. Atendimento pré-hospitalar ao traumatizado. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
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Disciplina: SBA17675 - DESORDENS NUTRICIONAIS E METABOLICAS - EIXO

Ementa

Atividades na comunidade e no Sistema de Saude relacionadas aos conteldos do moédulo
tutorial-Desordens Nutricionais e metabdlicas. Praticas supervisionadas de semiologia médica.
Avaliagdo e seguimento do paciente diabético. Treinamento de habilidades praticas, clinicas,
de comunicacao e de manejo das desordens nutricionais e metabdlicas. Morfofisiologia do
sistema enddcrino. Semiologia do paciente diabético. Diagnéstico por imagem aplicada as
doencas enddcrinas. Algoritmo da hipoglicemia. Diagnéstico e tratamento das emergéncias
hiperglicémicas (CAD, EHH). Anorexia, vigorexia e Bulimia.

Objetivos

Capacitar os alunos a atuarem de forma eficiente na comunidade e no Sistema de Saude,
aplicando conhecimentos sobre desordens nutricionais e metabélicas. Os alunos desenvolvem
habilidades praticas e clinicas, incluindo a semiologia médica, com foco na avaliacdo e
acompanhamento do paciente diabético, bem como no manejo de emergéncias
hiperglicémicas (CAD, EHH) e hipoglicemia. O curso também abrange a morfofisiologia do
sistema enddcrino, o diagnéstico por imagem de doencas enddcrinas, e o manejo de
transtornos alimentares como anorexia, vigorexia e bulimia.

Bibliografia Basica

1. KRONENBERG, H.; MELMED, S.; POLONSKY, K. S.; LARSEN, P. R. Williams Tratado de
Endocrinologia. 11. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. VILAR, L. Endocrinologia Clinica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

3. BERTOLDO, T. M.; CUNHA, M. S. B. Nutricdo e Metabolismo - Distlrbios Metabdlicos e
Nutricionais. Sao Paulo: Atheneu, 2016.

Bibliografia Complementar

1. LONGO, D. L. et al (Org). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: Artmed, 2013.
2. GOLDAMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

3. Sociedade Brasileira de Diabetes. Diretrizes e posicionamentos da Sociedade Brasileira de
Diabetes. Disponivel em: https://www.diabetes.org.br/profissionais/publicacoes/diretrizes-e-
posicionamentos-1

4. SILVEIRO, S; SATLER, F. Rotinas em endocrinologia. Porto Alegre: Artmed, 2015.

5. SALES, P; HALPERN, A; CERCATO, C. O essencial em endocrinologia. 1. ed., Sao Paulo: Roca,
2018.
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Disciplina: SBA17676 - TERMINALIDADE E CUIDADOS PALIATIVOS - EIXO TUTORIAL

Ementa

Principios e Filosofia dos Cuidados Paliativos. O adoecimento. Educacdo para a morte -
Tanatologia. Aspectos Eticos e Bioéticos nos Cuidados Paliativos. Intervencdées em cuidados
paliativos: acdes interprofissionais. Avaliacao e controle de sintomas. Manejo da dor. Cuidados
Paliativos nas Diferentes Etapas da Vida. Espiritualidade em Cuidados Paliativos. Processo de
luto. Atencao ao cuidador. Educacao em Cuidados Paliativos. Organizacao e gestao de servigos
de Cuidados Paliativos.

Objetivos

Proporcionar aos alunos uma compreensao profunda dos principios e da filosofia dos Cuidados
Paliativos, abordando o manejo do adoecimento e o processo de morrer. O curso visa
desenvolver competéncias éticas, bioéticas e interprofissionais na atencdao ao paciente, com
foco na avaliacdo e controle de sintomas, manejo da dor, e intervencées ao longo das
diferentes etapas da vida. Também serao abordados temas como espiritualidade, processo de
luto, atencao ao cuidador e educacdo em Cuidados Paliativos, além da organizacao e gestdo de
servicos

Bibliografia Basica

1. BIFULCO, V. A. Cuidados paliativos: conversas sobre a vida e a morte na saude. Sao Paulo:
Manole, 2016.

2. WILLIANS, B. A. CURRENT geriatria: diagnéstico e tratamento. 2. ed., Porto Alegre: Artmed,
2015.

3. CREMESP, Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo. Cuidado Paliativo. Sao
Paulo: CREMESP, 2008,

Bibliografia Complementar

1. PASTRANA, T.; DE LIMA, L.; WENK, R.; EISENCHLAS, J. H. Cuidados Paliativos: Principios e
Pratica. 1. ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2016.

2. PRATA, H. M. Cuidados paliativos e direitos do paciente terminal. Barueri: Manole, 2017.

3. COURA, D. M S; MONTIJO, K. M. S. Psicologia aplicada ao cuidador e ao idoso. Sao Paulo:
Saraiva, 2018.

4. BARBOSA, S.M. Manual de Cuidados Paliativos. Sao Paulo: Academia Nacional de Cuidado
Paliativos. 1. ed. 2009.

5. KUBLER-ROSS, E. Sobre a morte e o morrer: o que os doentes terminais tém para ensinar a
médicos, enfermeiras, religiosos e aos seus préprios parentes. 9.ed. Sdo Paulo: Martins Fontes;
2008
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Disciplina: SBA17722 - INTERNATO EM CLiNICA MEDICA 2

Ementa

Atuacao clinica supervisionada e progressiva em enfermarias, ambulatorios especializados,
unidades de pronto atendimento e unidades de terapia intensiva. Enfase no cuidado integral e
longitudinal de pacientes adultos com quadros agudos e cronicos complexos, incluindo
multimorbidades, reabilitacao e cuidados paliativos. Fortalecimento da autonomia do estudante
na tomada de decisbes clinicas e no raciocinio diagndstico-terapéutico. Participagcdao em
atividades multiprofissionais, passagens de plantdo, discussdo de casos clinicos, auditorias e
ensino a beira-leito. Abordagem ética, humanizada e baseada em evidéncias, com atencao a
seguranca do paciente, gestao clinica e comunicacdo com pacientes, familiares e equipe de
saude. Desenvolvimento de competéncias para transicao do internato para a residéncia médica
ou pratica profissional generalista.

Objetivos

Consolidar o conhecimento clinico aplicado ao cuidado de pacientes adultos em diferentes
cenérios de complexidade. Favorecer a autonomia e o senso de responsabilidade progressiva
na pratica médica supervisionada. Estimular o raciocinio clinico critico, a pratica baseada em
evidéncias e a atuacao ética e humanizada. Preparar o estudante para a atuacao profissional
autdbnoma ou ingresso na residéncia médica, por meio do aprofundamento de competéncias
clinicas, comunicacionais e gerenciais.

Bibliografia Basica

1.LONGO, D. L. et al (Org.). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013.

2. HIKAL-DANDAN, R.; BRUNTON, L. . Manual de Farmacologia e Terapéutica de Goodman &
Gilman. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.

3. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
Acessivel em https://integrada.minhabiblioteca.com.br.

Bibliografia Complementar

1. HCFMUSP. Clinica Médica. 2. ed. Porto Alegre: Manole ,2016.

2. CHEN, M. Y.M.; POPE, T.; OTT, D. J. Radiologia Basica. Porto Alegre: Artmed, 2012.
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/#/books/9788580551099

3. PORTO, C. C.. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

4. MARTINS, M. A.; FAVARATO, M. H. S.; SAAD, R.; MORINAGA, C. Manual do Residente de
Clinica Médica. 3a. ed., Sdo Paulo: Manole, 2023
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/#/books/9788520454527

5. NETTER, F. H. Atlas de anatomia humana. 6. ed. Rio de Janeiro: Saunders Elsevier, 2015.
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Disciplina: SBA17723 - INTERNATO EM ATENCAO PRIMARIA A SAUDE 1

Ementa

Atuacao supervisionada nos servicos da Atencao Primaria a Saude (APS), com insercao em
equipes da Estratégia Saude da Familia (ESF). Acompanhamento de individuos, familias e
comunidades em seus territérios, com foco na promocao da saude, prevencao de agravos,
diagndstico precoce, tratamento, reabilitacdo e cuidados paliativos. Aplicacdo do método
clinico centrado na pessoa, abordagem familiar e pratica interprofissional. Realizacao de
consultas, visitas domiciliares, atendimentos em grupos e atividades coletivas.
Acompanhamento de ciclos de vida (crianca, adolescente, adulto e idoso) e de condicOes
agudas e crbnicas prevalentes. Enfase nos determinantes sociais da saulde, vigilancia em
saude, planejamento local, cuidado longitudinal e na Rede de Atencdo a Saude. Participacao
em discussoes de casos.

Objetivos

Compreender o papel estratégico da APS na organizacdo do sistema de saude e na garantia do
cuidado integral. Realizar consultas clinicas supervisionadas com foco em escuta qualificada,
vinculo, responsabilizacdo e abordagem ampliada do processo salde-doenca. Aplicar o
raciocinio clinico na abordagem de condicbes prevalentes no territério, incluindo doencas
cronicas, saude mental e agravos agudos. Participar de visitas domiciliares e reconhecer seu
papel no cuidado a pessoas com limitacdes funcionais, condicdes crdnicas, vulnerabilidades
sociais e fim de vida. Elaborar e acompanhar planos terapéuticos singulares, articulando
intervencdes clinicas e comunitarias. Atuar em equipe interprofissional e participar de reunides
de equipe e momentos de educagao em saude. Utilizar ferramentas da vigilancia em saude,
como mapas de risco, andlise de indicadores e estratificacdo de risco. Estabelecer relacdo
dialdégica com individuos, familias e comunidades, reconhecendo aspectos culturais, sociais e
econ6micos envolvidos no cuidado. Desenvolver capacidade de reflexao critica sobre o
processo de trabalho na APS, identificando limites e potencialidades.

Bibliografia Basica

1. HENNEKENS, C. H.; BURING, ]J. E. Epidemiology in medicine. Philadelphia: Lippincott Williams
& Wilkins, 1987.

2. ROUQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. (Org.). Epidemiologia & salde. 8. ed. Rio de Janeiro:
Medbook, 2018.

3. SOARES, J. F.; SIQUEIRA, A. L.. Introducao a estatistica médica. 2. ed. Belo Horizonte:
Universidade Federal de Minas Gerais, 2002.

Bibliografia Complementar

1. FLETCHER, R. H.; FLETCHER, S. W.; FLETCHER, G. S. Epidemiologia clinica: elementos
essenciais. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

2. GREENBERG, R. S. Medical epidemiology. 4t. ed. New York: Lange M Books/McGraw-Hill,
2005.

3. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacao e pratica. Porto Alegre: Artmed, 2012.

4. MEDRONHO, R. A.; BLOCH, K. V.i; LUIZ, R. R.; WERNECK, G. L. (Ed.). Epidemiologia. 2. ed. Sao
Paulo: Atheneu, 2009.

5. PEREIRA, M. G. Epidemiologia: teoria e prética. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1995.
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Disciplina: SBA17724 - INTERNATO EM CLINICA MEDICA 1

Ementa

Atuacao clinica supervisionada e progressiva em ambientes de atencdo hospitalar e
ambulatorial, com énfase no cuidado integral ao paciente adulto em diferentes niveis de
complexidade clinica. Aplicacao pratica dos conhecimentos clinicos adquiridos previamente,
com foco na anamnese, exame fisico, formulacdo de hipdteses diagndsticas, solicitacdo e
interpretacao de exames complementares, diagndstico diferencial, elaboracdao de planos
terapéuticos, prescricdo racional de medicamentos e seguimento clinico. Participacdo em
discussdes de casos, visitas médicas, passagens de plantdao e atendimentos de urgéncia e
emergéncia clinica. Enfase no raciocinio clinico, na abordagem centrada na pessoa e na
atuacao interprofissional. Desenvolvimento de habilidades de comunicacao, tomada de decisao
ética, manejo de pacientes com multimorbidades, cuidados paliativos e promocdo da
seguranca do paciente. Relacao médico paciente e familia.

Objetivos

Consolidar a formacdo clinica do estudante por meio da pratica supervisionada em ambiente
hospitalar e ambulatorial. Estimular o raciocinio clinico e a tomada de decisdes com base em
evidéncias cientificas. Promover a autonomia progressiva no cuidado médico, respeitando os
limites da formacao.

Bibliografia Basica

1.LONGO, D. L. et al (Org.). Medicina interna de Harrison. 18. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013.

2. HIKAL-DANDAN, R.; BRUNTON, L. Manual de Farmacologia e Terapéutica de Goodman &
Gilman. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.

3. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
Formato e-book. Acessivel em https://integrada.minhabiblioteca.com.br.

Bibliografia Complementar

1. HCFMUSP. Clinica Médica. 2. ed. Porto Alegre: Manole ,2016.

2. CHEN, M. Y.M.; POPE, T.; OTT, D. J. Radiologia B&sica. Porto Alegre: Artmed, 2012.
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/#/books/9788580551099

3. PORTO, C. C. Semiologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

4. MARTINS, M. A.; FAVARATO, M. H. S.; SAAD, R.; MORINAGA, C. Manual do Residente de
Clinica Médica. 3a. ed., Sdo Paulo: Manole, 2023
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/#/books/9788520454527

5. NETTER, F. H. Atlas de anatomia humana. 6. ed. Rio de Janeiro: Saunders Elsevier, 2015.

Disciplina: SBA17725 - INTERNATO EM CLINICA CIRURGICA 1

Ementa

Atuacao supervisionada do estudante nos diferentes cenarios da clinica cirdrgica, incluindo
ambulatérios, enfermarias, pronto-socorro cirdrgicos e centros cirdrgicos. Enfase na
abordagem integral do paciente cirlrgico: avaliacdo pré-operatéria, indicacdo cirldrgica,
preparo para o procedimento, acompanhamento no intra e no pés-operatério imediato.
Desenvolvimento das habilidades clinicas e técnicas fundamentais ao cuidado cirlrgico, com
atencdo ao raciocinio clinico-cirdrgico, humanizacdao, seguranca do paciente, trabalho em
equipe e ética profissional. Contempla as principais 4&reas da cirurgia geral e
subespecialidades, com enfoque em condicbes prevalentes.

Objetivos

Realizar anamnese e exame fisico direcionados ao diagndstico de afeccbes cirdrgicas.
Identificar indicacbes cirlrgicas em situacdes eletivas e de urgéncia. Participar do preparo pré-
operatério e do seguimento pds-operatdrio imediato. Acompanhar e, quando permitido, auxiliar
procedimentos cirlrgicos de baixa e média complexidade. Aprender e aplicar técnicas basicas
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de assepsia, paramentacdo, suturas, drenagens e curativos. Compreender os principios da
analgesia, antibioticoprofilaxia e jejum pré-operatério. Participar do cuidado perioperatério de
pacientes com condi¢cdes clinicas associadas (multimorbidades, risco cirdrgico elevado).
Desenvolver atitudes éticas, humanizadas e centradas no paciente em todos os momentos do
cuidado. Integrar conhecimentos teéricos a pratica cirdrgica com base em evidéncias
cientificas.

Bibliografia Basica

1. TOWSEND, C.Y. M. Sabiston tratado de cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015. Disponivel
em: https://www.evolution.com.br/epubreader/sabiston-tratado-de-cirurgia-19ed

2. TOWSEND, C.Y M. Fundamentos de cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005 Disponivel:
https://www.evolution.com.br/epubreader/sabiston-fundamentos-de-cirurgia-17ed

3. DOHERTY, GERARD M. CURRENT cirurgia: diagnéstico e tratamento. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2017

Bibliografia Complementar

1. GARDEN, O. J.; PARKS, R. W. P. HEPATOBILIARY AND PANCREATIC SURGERY. 5. ed. London,
UK: Chapman & Hall Medical, 2010.

2. MISHRA, N. M.; ABDULAZIZ M. S. COLORECTAL SURGERY. 5. ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill,
2011.

3. GRIFFIN, M.S. OESOPHAGOGASTRIC SURGERY. 5. ed. Curitiba: Saunders, 2014

4. BROWN, S.P. CORE TOPICS IN GENERAL AND EMERGENCY SURGERY, 5. Curitiba: Saunders,
2013

5. VERNON, A.H. ATLAS DE CIRURGIA: MINIMAMENTE INVASIVA. Panama: Amolca, 2013

Disciplina: SBA17726 - INTERNATO EM CLINICA CIRURGICA 2/ MEDICINA DE

Ementa

Atuacao supervisionada em unidades de pronto atendimento, pronto-socorro cirdrgico, salas de
emergéncia, unidades de terapia intensiva e centros cirlirgicos, com énfase no reconhecimento
e manejo inicial de condicbes clinicas e cirldrgicas agudas. Desenvolvimento de competéncias
no atendimento a pacientes em situacdes de urgéncia e emergéncia, incluindo trauma,
abdome agudo, infeccbes graves, hemorragias, insuficiéncias organicas, entre outros.
Realizacao de procedimentos de suporte a vida, avaliacdo de risco, estabilizacdo clinica e
encaminhamento adequado na linha de cuidado. Integracao com equipes multiprofissionais e
atuacao ética, humanizada e segura no ambiente de alta complexidade.

Objetivos

Capacitar o estudante para o atendimento inicial e o manejo de urgéncias e emergéncias
clinicas e cirargicas, com base em protocolos assistenciais atualizados e na préatica
supervisionada. Consolidar o raciocinio clinico-cirlrgico em situacdes de risco iminente a vida,
promovendo tomada de decisdo rapida, segura e centrada no paciente. Favorecer o
desenvolvimento da autonomia progressiva do estudante em contextos de atencao aguda e
critica.

Bibliografia Basica

1. TOWSEND, C.Y. M. Sabiston tratado de cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015. Disponivel
em: https://www.evolution.com.br/epubreader/sabiston-tratado-de-cirurgia-19ed

2. TOWSEND, C.Y M. Fundamentos de cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005 Disponivel:
https://www.evolution.com.br/epubreader/sabiston-fundamentos-de-cirurgia-17ed

3. DOHERTY, GERARD M. CURRENT cirurgia: diagndstico e tratamento. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2017.

Bibliografia Complementar
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1. GARDEN, O. J.; PARKS, R. W. P. HEPATOBILIARY AND PANCREATIC SURGERY. 5. ed. London,
UK: Chapman & Hall Medical, 2010.

2. MISHRA, N. M.; ABDULAZIZ M. S. COLORECTAL SURGERY. 5. ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill,
2011.

3. GRIFFIN, M.S. OESOPHAGOGASTRIC SURGERY. 5. ed. Curitiba: Saunders, 2014

4. BROWN, S.P. CORE TOPICS IN GENERAL AND EMERGENCY SURGERY, 5. Curitiba: Saunders,
2013

5. VERNON, A.H. ATLAS DE CIRURGIA: MINIMAMENTE INVASIVA. Panama: Amolca, 2013

Disciplina: SBA17727 - INTERNATO EM ATENCAO PRIMARIA A SAUDE 2

Ementa

Atuacao supervisionada da pratica médica na Atencdo Primaria a Saude (APS), com énfase na
atuacdo clinica ampliada, na vigilancia em salde e na gestdao do cuidado. Acompanhamento
longitudinal de pacientes com condicdes cronicas e complexas, além de agravos agudos de
baixa complexidade. Participacao ativa no planejamento das acdes da equipe de Salde da
Familia, incluindo atividades coletivas, visitas domiciliares, grupos terapéuticos e educacao em
salde. Fortalecimento da autonomia do estudante na conducdo de atendimentos clinicos
supervisionados, na articulacdao intersetorial e na aplicacao de instrumentos de gestao do
cuidado. Enfase na abordagem familiar, comunitéria, interprofissional e centrada na pessoa,
com compromisso ético, social e sanitério.

Objetivos

Realizar atendimentos clinicos supervisionados, com énfase na abordagem integral,
longitudinal e centrada na pessoa. Acompanhar casos clinicos de forma continua, promovendo
vinculo, adesdo terapéutica e corresponsabilizacdo pelo cuidado. Utilizar instrumentos da
vigilancia em saude para planejamento de ag0es com base nos problemas e vulnerabilidades
do territério. Participar da construcdo e do acompanhamento de Projetos Terapéuticos
Singulares em articulacao com a equipe interprofissional. Executar atividades de educacao em
salde e de promocdo da salde em grupos e espacos comunitdrios. Atuar em visitas
domiciliares com foco em pacientes acamados, com multimorbidades, em cuidados paliativos
ou em situacdo de vulnerabilidade. Identificar situacoes de risco social, violéncia e abandono,
promovendo acdes intersetoriais em parceria com a rede de protecao. Refletir criticamente
sobre os determinantes sociais do processo salude-doenca e sobre as politicas publicas de
salde. Desenvolver capacidade de escuta qualificada, comunicacdo assertiva e conducdo
ética de situacOes delicadas com pacientes e familias. Participar do planejamento,
monitoramento e avaliacdo das acdes da equipe de Saude da Familia.

Bibliografia Basica

1. DUNCAN, B.B. Medicina ambulatorial: condutas de atencdo primaria baseadas em
evidéncias. 4. ed. Porto Alegre: Artmed, 2013.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacdo e pratica. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

3. STEWART, M. et al. Medicina centrada na pessoa: transformando o método clinico. 3. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2017.

Bibliografia Complementar

1. ASEN, E. et al. 10 minutos para familia: intervencdes sistémicas em atencao primaria a
salde. Porto Alegre: Artmed, 2012

2. CARRIO, F. B. Entrevista clinica: habilidades de comunicacdo para profissionais de saude.
Porto Alegre: Artmed, 2012.

3. ROSE, G. Estratégias da medicina preventiva. Porto Alegre: Artmed, 2010..

4. TOY, E. C.; BRISCOE, D. A.; BRITTON, B. Casos clinicos em medicina de familia e comunidade.
3. ed. Porto Alegre, RS: Artmed, 2013.

5. ROUQUAYROL, M. Z.; SILVA, M. G. C. (Org.). Epidemiologia & saude. 8. ed. Rio de Janeiro:
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Medbook, 2018.

Disciplina: SBA17728 - INTERNATO EM GINECOLOGIA-OBSTETRICIA

Ementa

Atuacao pratica supervisionada em unidades ambulatoriais, enfermarias, centro obstétrico e
pronto atendimento em salde da mulher. Acompanhamento de gestantes, puérperas e
mulheres em diversas fases do ciclo reprodutivo, incluindo situacdes fisiolégicas e patoldgicas.
Enfase no cuidado humanizado e centrado na mulher, com abordagem integral da salde
ginecolégica e obstétrica. Participacdo no pré-natal, parto, puerpério, planejamento
reprodutivo, prevencdo de canceres ginecolégicos e manejo de agravos ginecolégicos e
obstétricos. Atuacdo interprofissional e compromisso com os principios do SUS, com atencdo a
salde sexual, reprodutiva e aos direitos das mulheres.

Objetivos

Realizar atendimentos ginecolégicos e obstétricos supervisionados em unidades ambulatoriais,
hospitalares e de urgéncia. Acompanhar consultas de pré-natal, identificando gestacao de risco
habitual e alto risco, e participando do plano de cuidado. Participar da assisténcia ao parto e
nascimento com base nas boas praticas obstétricas e diretrizes da humanizacdo do parto.
Realizar a anamnese, exame fisico ginecolégico e obstétrico, bem como interpretar exames
complementares. Identificar e manejar agravos ginecoldégicos comuns, como infeccdes do trato
genital, distdrbios menstruais, climatério e cancer ginecoldgico. Participar de procedimentos
ambulatoriais e hospitalares, como coleta de preventivo, insercdo de DIU, biépsias, curetagens
e cirurgias ginecoldgicas. Atuar na promocdo da saude da mulher, com enfogue em
planejamento reprodutivo, prevencdo de ISTs e rastreamento de céncer de colo e mama.
Participar do cuidado de mulheres vitimas de violéncia sexual, respeitando aspectos legais,
éticos e emocionais. Desenvolver habilidades de escuta, comunicacdo empéatica e acolhimento,
respeitando a autonomia e os direitos da mulher. Compreender os aspectos psicossociais e
culturais que influenciam a salde ginecoldgica e obstétrica.

Bibliografia Basica

1. BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15. ed. - Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

2. FRITZ, M. A.; SPEROF, L. Endocrinologia Ginecolégica Clinica e Infertilidade. 8. ed., Rio de
Janeiro: Editora Revinter, 2015.

3. REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14. ed, Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2018.

Bibliografia Complementar

1. SCHORGE, B. L.; HOFFMAN, J. O.; SCHORGE, L.M.; HALVORSON, K.D.; BRADSHAW, F.;
CUNNINGHAM, G. Ginecologia de Williams. 2. ed, Sao Paulo: Editora Mcgraw-Hill Do Brasil,
2014.

2. MACHADO, L.V. Endocrinologia Ginecoldgica. 3. Ed, Rio de Janeiro: Editora Medbook, 2015.

3. ZUGAIB, M. Obstetricia Basica. 1.ed, Sao Paulo: Editora Manole, 2014.

4. TRATADO de Ginecologia da FEBRASGO. 1.ed, Rio de Janeiro: Editora Revinter, 2000.

5. REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14. ed, Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2018.
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Disciplina: SBA17729 - INTERNATO EM PEDIATRIA

Ementa

Atuacao pratica supervisionada em diferentes cendrios de atengdo a saude da crianca e do
adolescente, incluindo ambulatérios, enfermarias, pronto atendimentos e unidades de terapia
intensiva pediatrica e neonatal. Desenvolvimento de competéncias clinicas, éticas,
comunicacionais e técnicas para o cuidado integral em pediatria, com foco na prevencao,
diagndstico precoce, tratamento, acompanhamento do crescimento e desenvolvimento e
manejo de agravos agudos e crbnicos. Participacdo em atendimentos de puericultura,
vacinacao, vigilancia nutricional e vigilancia de agravos prevalentes na infancia e adolescéncia.
Enfase na abordagem humanizada, interdisciplinar e centrada na familia e no contexto
sociocultural da crianca.

Objetivos

Realizar atendimentos pediatricos supervisionados, incluindo anamnese, exame fisico e
formulacdo de hipéteses diagnésticas. Acompanhar o crescimento e o desenvolvimento infantil,
reconhecendo marcos esperados e sinais de alerta. Identificar e manejar as principais
condicdes clinicas da infancia e adolescéncia: respiratérias, gastrointestinais, infecciosas,
neuroldgicas, hematoldgicas, nutricionais, entre outras. Participar da assisténcia em situacoes
de urgéncia e emergéncia pedidtrica. Atuar em programas de promocao da salde e prevencao
de doencas, incluindo aleitamento materno, alimentacdo saudavel e vacinacdo. Integrar os
aspectos familiares, sociais e culturais ao cuidado pediatrico, com escuta qualificada e respeito
a diversidade. Realizar orientacbes adequadas aos cuidadores sobre o cuidado domiciliar,
sinais de gravidade e seguimento. Participar de atividades em equipe multiprofissional e
intersetorial, reconhecendo as redes de apoio a salde infantil. Aplicar os principios da ética
médica, do cuidado centrado na familia e da defesa dos direitos da crianca e do adolescente.
Refletir criticamente sobre o papel do médico na protecao e promocao da saude infantil no
contexto do SUS.

Bibliografia Basica

1. KLIEGMAN, R.M.; STANTON, B.F.; St. GEME IIl, J.W.; SCHOR, N.F.; BEHRMAN, R.E. Nelson
tratado de pediatria. 20 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. BURNS, D.A.R., CAMPOS JUNIOR, D; SILVA, L.R.; BORGES, W.G. Tratado de Pediatria: 4 ed.
Barueri, SP: Manole, 2017. volume 1.

3. PUCCINI, R.F.; HILARIO M.O.E. Semiologia da Crianca e do Adolescente. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan. 2008. 332p.

Bibliografia Complementar

1. LEAO, E; CORREA, E.J.; MOTA, J.A.C.; VIANNA, M.B.; VASCONCELLOS, M.C. Pediatria
Ambulatorial. 4 ed. Rio de Janeiro: COOPMED. 2005.

2. LAGO, P.M.; FERREIRA, C.T.; MELLO, E.D.; PINTO, L.A.; EPIFANIO, M. Pediatria baseada em
evidéncias. Barueri, SP: Manole, 2016.

3. WEFFORT, V.R.S.; LAMOUNIER, J.A. Nutricdo em pediatria: da neonatologia a adolescéncia.
Barueri, SP: Manole, 2009.

4. HALPERN, R. Manual de pediatria do desenvolvimento e comportamento. Barueri, SP:
Manole, 2015.

5. LOPEZ, F.A.; GIRIBELA, F.; KONSTANTYNER, T. Terapéutica em pediatria. 2 ed. Barueri, SP:
Manole, 2012.
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Disciplina: SBA17730 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA MULHER

Ementa

Atuacao supervisionada do estudante de Medicina em servicos de atencao primaria, secundaria
e tercidria voltados a saude da mulher, com enfoque integral, humanizado e baseado em
evidéncias. A disciplina abrange o cuidado pré-natal, parto e puerpério, climatério, prevencao e
tratamento das doencas ginecolégicas, rastreamento de canceres prevalentes (colo do Utero e
mama), planejamento reprodutivo, violéncia de género, e agravos ginecoldgicos e obstétricos
de maior prevaléncia. Enfase na abordagem interprofissional, nos determinantes sociais da
salde e na atencdo centrada na pessoa, considerando os ciclos de vida da mulher. Integracao
entre ensino, servico e comunidade.

Objetivos

Realizar a anamnese e o exame fisico ginecoldgico e obstétrico com ética, empatia, escuta
gualificada e abordagem centrada na mulher. Acompanhar e participar do atendimento pré-
natal de baixo e alto risco, incluindo a realizacdo de procedimentos e registros clinicos. Atuar,
sob supervisdo, em situacdes de urgéncia e emergéncia ginecoldgicas e obstétricas. Participar
de partos (normais e operatérios) e dos cuidados no puerpério imediato e tardio. Executar
acdes de promocdo, prevencdo e educacao em saulde voltadas a mulher, com foco em saulde
sexual e reprodutiva. Desenvolver habilidades para o rastreio, diagndstico e manejo inicial das
principais afeccdes ginecoldgicas e obstétricas. Reconhecer situagdes de violéncia de género e
atuar em conformidade com os protocolos de acolhimento e notificagao. Trabalhar em equipe
multiprofissional, promovendo cuidado colaborativo e respeitoso. Aplicar principios éticos e
legais no cuidado a saude da mulher, respeitando sua autonomia, diversidade e direitos.

Bibliografia Basica

1. BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15. ed. - Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

2. FRITZ, M. A.; SPEROF, L. Endocrinologia Ginecolégica Clinica e Infertilidade. 8. ed., Rio de
Janeiro: Editora Revinter, 2015.

3. REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14. ed, Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2018.

Bibliografia Complementar

1. SCHORGE, B. L.; HOFFMAN, J. O.; SCHORGE, L.M.; HALVORSON, K.D.; BRADSHAW, F.;
CUNNINGHAM, G. Ginecologia de Williams. 2. ed, Sao Paulo: Editora Mcgraw-Hill Do Brasil,
2014.

2. MACHADO, L.V. Endocrinologia Ginecoldgica. 3. Ed, Rio de Janeiro: Editora Medbook, 2015.

3. ZUGAIB, M. Obstetricia Basica. 1.ed, Sao Paulo: Editora Manole, 2014.

4. TRATADO de Ginecologia da FEBRASGO. 1.ed, Rio de Janeiro: Editora Revinter, 2000.

5. REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14. ed, Rio de Janeiro: Editora
Guanabara Koogan, 2018.
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Disciplina: SBA17731 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DA CRIANCA

Ementa

Atuacao pratica supervisionada em servicos de atencao primaria, secundaria e terciaria a
salde da crianca, com énfase na atencado integral, humanizada, resolutiva e centrada na
familia. Compreende o acompanhamento do crescimento e desenvolvimento infantil,
imunizacdes, prevencao de agravos, manejo de doencas prevalentes na infancia, promocao da
salde, nutricao, vigilancia do desenvolvimento neuropsicomotor, salde mental infantil,
atencdo as condicbes cronicas e deficiéncia, além da abordagem dos determinantes sociais da
salde da crianca. O internato contempla também situagdes de urgéncia e emergéncia
pedidtrica, hospitalizacdes e atencao interprofissional.

Objetivos

Realizar anamnese e exame fisico em diferentes faixas etdrias da infancia, respeitando os
aspectos éticos e comunicacionais préprios da atencdo pedidtrica. Acompanhar e avaliar o
crescimento e o desenvolvimento infantil, reconhecendo desvios e propondo condutas
adequadas. Executar acdes de prevencao e promocao da salde, incluindo a orientacdo sobre
aleitamento materno, alimentacao complementar saudavel e imunizacdo. Identificar e manejar
agravos agudos e crénicos mais prevalentes na infancia. Atuar em situacdes de urgéncia e
emergéncia pediatricas, sob supervisdao, em servicos de pronto atendimento e unidades
hospitalares. Avaliar as condi¢cdes de saude bucal, nutricdo, salde mental e seguranca da
crianca, propondo intervencdes integradas. Reconhecer sinais de maus-tratos, negligéncia ou
violéncia contra a crianca, e adotar condutas legais e éticas cabiveis. Trabalhar em equipe
multiprofissional e intersetorial, articulando acbes com outros setores como educacao,
assisténcia social e justica. Registrar adequadamente os atendimentos, seguindo protocolos e
utilizando instrumentos como a Caderneta da Crianca. Participar de acdes educativas com
familias e comunidades, fortalecendo a rede de cuidado a infancia.

Bibliografia Basica

1. KLIEGMAN, R.M.; STANTON, B.F.; St. GEME IIl, J.W.; SCHOR, N.F.; BEHRMAN, R.E. Nelson
tratado de pediatria. 20 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. BURNS, D.A.R., CAMPOS JUNIOR, D; SILVA, L.R.; BORGES, W.G. Tratado de Pediatria: 4 ed.
Barueri, SP: Manole, 2017. volume 1.

3. PUCCINI, R.F.; HILARIO M.O.E. Semiologia da Crianca e do Adolescente. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan. 2008. 332p.

Bibliografia Complementar

1. LEAO, E; CORREA, E.J.; MOTA, J.A.C.; VIANNA, M.B.; VASCONCELLOS, M.C. Pediatria
Ambulatorial. 4 ed. Rio de Janeiro: COOPMED. 2005.

2. LAGO, P.M.; FERREIRA, C.T.; MELLO, E.D.; PINTO, L.A.; EPIFANIO, M. Pediatria baseada em
evidéncias. Barueri, SP: Manole, 2016.

3. WEFFORT, V.R.S.; LAMOUNIER, J.A. Nutricdo em pediatria: da neonatologia a adolescéncia.
Barueri, SP: Manole, 2009.

4. HALPERN, R. Manual de pediatria do desenvolvimento e comportamento. Barueri, SP:
Manole, 2015.

5. LOPEZ, F.A.; GIRIBELA, F.; KONSTANTYNER, T. Terapéutica em pediatria. 2 ed. Barueri, SP:
Manole, 2012.
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Disciplina: SBA17732 - ATENCAO INTEGRAL A SAUDE DO ADULTO E DO IDOSO

Ementa

Atuacao pratica supervisionada em servicos de atencao primaria, secundaria e/ou terciaria
voltados ao cuidado integral do adulto e do idoso. A disciplina abrange a prevencao,
diagndstico, tratamento e reabilitacdo das condicdes agudas e crOnicas mais prevalentes nessa
populacdao, com énfase na abordagem centrada na pessoa, no cuidado continuo,
multidisciplinar e baseado em evidéncias. Inclui o acompanhamento de pessoas com condicbes
crénicas nao transmissiveis (como diabetes, hipertensdo, doenca pulmonar obstrutiva crénica,
entre outras), saude mental, reabilitacdo funcional, cuidados paliativos, rastreamento e
promocao da saude, além da identificacao de fragilidades, vulnerabilidades sociais e sindromes
geridtricas. Considera os determinantes sociais da salde e promove a articulacdo com redes
de apoio, servicos de salde e politicas publicas voltadas ao envelhecimento saudavel.

Objetivos

Realizar anamnese e exame fisico de adultos e idosos com escuta qualificada e respeito a
autonomia e singularidade de cada paciente. Identificar e manejar, sob supervisdo, os
principais agravos agudos e cronicos na populacdo adulta e idosa. Aplicar protocolos clinicos e
diretrizes para rastreamento, prevencdo e promoc¢do da salde em adultos e idosos. Avaliar e
monitorar fatores de risco para doencas cardiovasculares, metabdlicas, respiratérias,
osteomusculares e neurolégicas comuns nessa faixa etdria. Reconhecer e abordar as
sindromes geriatricas, como quedas, deméncia, incontinéncia, imobilidade, depressdo e
polifarmécia. Atuar em equipe multiprofissional na elaboracdo e execucao de planos
terapéuticos singulares. Promover o cuidado integral e humanizado, considerando aspectos
funcionais, sociais, psicolégicos e espirituais do adulto e do idoso. Participar de acdes
intersetoriais voltadas a rede de apoio social e aos direitos da pessoa idosa. Identificar
situacdes que demandem cuidados paliativos e atuar de forma ética e compassiva no
acompanhamento de pessoas com doengas cronicas avancadas. Contribuir para o
fortalecimento da atencdo primaria a salude e da linha de cuidado da pessoa com doenca
crénica e da pessoa idosa no SUS.

Bibliografia Basica

1. BORGES, A.P.A.B.; COIMBRA, A.M.C. Envelhecimento e salde da pessoa idosa. 1. reimpr. Rio
de Janeiro: EAD/Ensp, 2008

2. FREITAS, E.V.; PY, L. Tratado de geriatria e gerontologia. 5. ed. Sao Paulo: Guanabara
Koogan. 2022.

3. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacao e pratica. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

Bibliografia Complementar

1. DUARTE, P.O.; AMARAL, J.R.G (eds.). Geriatria: pratica clinica. Barueri-SP: Manole, 2023.

2. GUARIENTO, M.E.; NERI, A.L. (Org). Assisténcia ambulatorial ao idoso. Campinas: Alinea,
2010.

3. CAMARGO, K. R. J. O Método Clinico Centrado na Pessoa: Uma necessaria redefinicdao da
pratica médica. Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, 8:29, 249-253, 2013.
4. GOLDAMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

5. SCHWANKE, C.H. et al. Atualizacbes em geriatria e gerontologia: fisioterapia e
envelhecimento. Porto Alegre: EDIPUCRS.2014.
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Disciplina: SBA17677 - INTRODUGCAO A ANALISE DE EXAMES LABORATORIAIS

Ementa

Introducao a analise de exames, sensibilidade e especificidade de métodos diagndsticos,
métodos de obtencdo da amostra, fases da andlise de um exame (pré-analitica, analise e
interpretacao), coleta e processamento de amostras para exames laboratoriais. Principios
basicos sobre exames rotineiros de: Hematologia (hemograma, hemossedimentacdo e
coagulacdo), Bioquimica (dosagem de glicose, ureia, creatinina, ions, proteinas, enzimas),
Microbiologia (bacteriologia, microbiologia e virologia, semeaduras e cultivo de agentes
etioldgicos), Imunologia (reagdes sorolégicas para doencgas infecciosas e autoimunes),
Endocrinologia (dosagens hormonais), Parasitologia. Principios bdsicos de biosseguranca no
ambiente de trabalho.

Objetivos

Introduzir os estudantes aos principios fundamentais da andlise de exames laboratoriais,
abordando a sensibilidade e especificidade dos métodos diagndsticos, os processos de
obtencdo e andlise das amostras, e as fases pré-analitica, analitica e de interpretacdo dos
exames. Capacitar os estudantes para a coleta e processamento de amostras, além de
fornecer conhecimentos basicos sobre exames rotineiros nas areas de Hematologia,
Bioguimica, Microbiologia, Imunologia, Endocrinologia e Parasitologia. Promover, também, a
compreensao dos principios de biosseguranca no ambiente de trabalho laboratorial.

Bibliografia Basica

1. RODRIGUES, M. Q. Exames laboratoriais para o clinico. 32 ed., Rio de Janeiro: Ed. Atheneu,
2019.

2. BOCCOLINI, P. M. M.; ARAUJO, L. D. Exames laboratoriais na pratica clinica e interpretacdo
diagndstica. Rio de Janeiro: Editora Rubio, 2019.

3. NICOLL, D. Manual de exames diagnésticos. 7. ed. Porto Alegre: AMGH, 2019. E-book. p.i.
ISBN 9788580556261. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788580556261/.

Bibliografia Complementar

1. MCPHERSON, R. A.; PINCUS, M. R. Henry's clinical diagnosis and management by laboratory
methods. 242 ed.Rio de Janeiro: Elsevier, 2021.

2. RAOQ, L V.; SNYDER, L M. Wallach - Interpretacao de Exames Laboratoriais. 11. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2022. E-book. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788527739153/.

3. CAQUET, R. 250 Exames de Laboratério: Prescricdo e Interpretacao. 12. ed. Rio de Janeiro:
Thieme Revinter, 2017. E-book. p.Capa. ISBN 9788554650711. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788554650711/.

4. HARMENING, D. M. Hematologia clinica e fundamentos de coagulacdo. 62 ed., Porto Alegre:
Artmed, 2022.

5. BRASIL Ministério da Saude.Manual de biosseguranca para laboratérios de salde publica,
2021.
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Disciplina: SBA17678 - ANALISE LABORATORIAL NOS DISTURBIOS ENDOCRINOS

Ementa

Introducao a medicina laboratorial;, Métodos de obtencao da amostra; Fases da analise de um
exame (pré-analitica, analitica e pés-analitica); Coleta e processamento de amostras para
exames laboratoriais; marcadores laboratoriais para avaliacdo da funcdo enddcrina das
gbnadas sexuais, tireoides, paratireoides, supra renais e pancreas; marcadores bioquimicos
para avaliacao de distdrbios metabdlicos associados.

Objetivos

Introduzir os estudantes aos fundamentos da medicina laboratorial, abordando os métodos de
obtencao de amostras e as fases da andlise de exames (pré-analitica, analitica e pds-analitica).
Capacitar os alunos na coleta e processamento de amostras para exames laboratoriais, além
de proporcionar conhecimentos sobre marcadores laboratoriais utilizados na avaliacao da
funcao endécrina das gbnadas sexuais, tireoides, paratireoides, glandulas suprarrenais e
pancreas, bem como marcadores bioquimicos para a avaliacdo de distirbios metabdlicos
associados, promovendo uma compreensao integrada e aplicada dos processos laboratoriais.

Bibliografia Basica

1. ANDRIOLO, A. Manual da residéncia de medicina laboratorial. Barueri: Manole, 2019.

2. KRONENBERG, H.; MELMED, S.; POLONSKY, K. S.; LARSEN, P. W. Tratado de Endocrinologia.
11a ed, Rio de Janeiro:Elsevier, 2018.

3. RAO, L V.; SNYDER, L M. Wallach - Interpretacao de Exames Laboratoriais. 11a. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2022.

Bibliografia Complementar

1. NICOLL, D. Manual de exames diagnésticos. 7a. ed. Porto Alegre: AMGH, 2019. 2. SALES, P;
HALPERN, A; CERCATO, C. O essencial em endocrinologia. 1. ed. Roca, 2018. Disponivel em: :
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/#/books/9788527729529

3. GOLDMAN, L.; AUSIELLO, D. Goldman Cecil Medicina. 24a.ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2016.
4. BURTIS, C. A., BRUNS, D. E. Tietz fundamentos de quimica clinica e diagnéstico molecular. 72
ed., Rio de Janeiro: Elsevier, 2022.

5. VILAR, L. Endocrinologia Clinica. 62 ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

Disciplina: SBA17679 - INTRODUGAO A INTELIGENCIA ARTIFICIAL

Ementa

Introducao a Inteligéncia Artificial na Medicina. Importancia da IA na préatica médica. Futuro da
carreira médica apdés a IA. Aplicacdes praticas da IA em casos clinicos. Gestao de tempo,
produtividade e qualidade de vida com IA em casos clinicos, gestdo de tempo, produtividade e
qualidade de vida com IA.

Objetivos

Introduzir os estudantes aos conceitos fundamentais da Inteligéncia Artificial (IA) na Medicina,
destacando sua importancia na pratica médica atual e as implicacdes para o futuro da carreira
médica. Explorar as aplicacOées praticas da IA em casos clinicos, abordando como essas
tecnologias podem otimizar a gestao de tempo, aumentar a produtividade e melhorar a
gualidade de vida dos profissionais de saude. A disciplina visa capacitar os alunos a integrar a
IA em sua pratica, promovendo um entendimento critico e pratico sobre as transformacdes que
a |A pode trazer para o atendimento médico e a gestdo em saude.

Bibliografia Basica
1.LEE, P.; GOLDBERG, C.; KOHANE, I. A Revolucao da Inteligéncia Artificial na Medicina: GPT-4 e
Além. Porto Alegre: ArtMed, 2024.
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2. RUSSELL, S.; NORVIG, P. Inteligéncia Artificial. Rio de Janeiro: Elsevier, 2021.
3. FIGUEIREDO-E-SILVA, I.V. Medicina do Amanha: A Importancia Estratégica da Inteligéncia
Artificial. Rio de Janeiro: Thieme Revinter, 2024.

Bibliografia Complementar

1. BRASIL. Ministério da Saude. (2020). Aplicacdes de tecnologias avancadas em saude: IA e
Big Data. Ministério da Saude.

2. AMARAL, A. Inteligéncia Artificial na Medicina: Conceitos e aplicacdes. Rio de Janeiro:
Atheneu, 2019.

3. BORGES, G. L.; CARVALHO, M. G. Saude 4.0: A revolucao tecnoldgica e a medicina do futuro.
Porto Alegre: Artmed, 2019.

4. LEITE, A. R.; COSTA, F. ]J. Gestao e produtividade com inteligéncia artificial: Aplicacbes na
area da saude. Sao Paulo: Senac, 2021.

5. NASCIMENTO, D. R.; MELO, A. L. A aplicada a saude: Introducao ao aprendizado de maquina
na medicina. Rio de Janeiro: Elsevier, 2022.

Disciplina: SBA17680 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUCAO ACADEMICA 2

Ementa

Acompanhamento da evolucao académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicao de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracdo com o corpo docente, a comunidade e os servicos de salude. Desenvolver préticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracdao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocao da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, ]. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdo Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrildtero da formacdo para a area da salde:
Ensino, gestdo, atencdo e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avangos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925_ brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.
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Disciplina: SBA17681 - CURSO DE FERIAS EM ATENGCAO OBSTETRICA E NEONATAL

Ementa

Curso integrado nas dareas de Pediatria e Ginecologia-Obstetricia, compreendendo o
desenvolvimento das habilidades e competéncias relacionadas com a Assisténcia ao Recém-
nascido na Sala de Parto e Saude da Mulher e tendo como diferencial o cenario de pratica de
um hospital universitdrio (Hucam), complexo hospitalar/ Maternidade e que atende as
demandas hospitalares das duas areas, especialmente na média e alta complexidade. No
ambito do projeto pedagégico do curso de Medicina da UFES campus Sao Mateus, vem
complementar a formacao dos estudantes em atencao materno-infantil, proporcionando uma
vivéncia real e efetiva da assisténcia a saude.

Objetivos

Desenvolver nos estudantes de Medicina da Ufes, campus Sao Mateus, habilidades e
competéncias praticas e tedricas relacionadas a assisténcia ao recém-nascido na sala de parto
e a saude da mulher, em um contexto de média e alta complexidade, por meio da vivéncia
efetiva no Hospital Universitario Cassiano Anténio Moraes (Hucam). Esta disciplina integrada
nas areas de Pediatria e Ginecologia-Obstetricia visa complementar a formacdo dos
estudantes, promovendo uma compreensao holistica e integrada das demandas materno-
infantis, estimulando a formacao de profissionais criticos e capacitados para atuar nas diversas
nuances da atencdo a salde materno-infantil.

Bibliografia Basica

1.REZENDE, ].; MONTENEGRO, C. A. Obstetricia Fundamental. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2020.

2.REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14a. ed, Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2018.

3.BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15a. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

Bibliografia Complementar

1.GUSSO, G.; LOPES, ). M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

2.BRASIL. Ministério da Saude.Atencao ao pré-natal de baixo risco. Ministério da Saude, 2021.
3.LYRA, J.C (org). Manual de Condutas em Neonatologia: Faculdade de Medicina de Botucatu.
Rio de Janeiro: Atheneu, 2023.

4.BURNS, D.A.R., CAMPOS JUNIOR, D; SILVA, L.R.; BORGES, W.G. Tratado de Pediatria: 4 ed.
Barueri, SP: Manole, 2017. volume 1.

5.LOPEZ, F.A.; GIRIBELA, F.; KONSTANTYNER, T. Terapéutica em pediatria. 2a ed. Barueri, SP:
Manole, 2012.
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Disciplina: SBA17682 - PRATICAS INTEGRATIVAS E COMPLEMENTARES EM SAUDE

Ementa

Abordagem interdisciplinar acerca das praticas corporais integrativas e complementares (PICs)
em Saude. Aprofundamento de estudo com vivéncia em diversas técnicas corporais como
Eutonia, Massagem, Antiginastica, Yoga, Feldenkrais, Bioenergética, Tai Chi Chuan, Liang Gong,
Acupuntura, Kyusho, entre outras. Abordagem sobre as possibilidades da insercao das PICs na
Rede de Atencdo a Saude.

Objetivos

Proporcionar aos estudantes uma compreensao aprofundada das praticas corporais
integrativas e complementares (PICs) em salde, através da vivéncia e estudo de técnicas
como Eutonia, Massagem, Antiginastica, Yoga, Feldenkrais, Bioenergética, Tai Chi Chuan, Liang
Gong, Acupuntura e Kyusho. O curso visa promover a reflexao critica sobre a insercao das PICs
na Rede de Atencao a Salde, capacitando os futuros profissionais a integrar essas praticas no
cuidado integral e humanizado dos pacientes, considerando a complexidade do processo
salde-doenca e a diversidade das necessidades da populacao.

Bibliografia Basica

1. BRASIL, Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao
Basica. Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS: atitude de
ampliacao de acesso. 2°ed. Brasilia, DF:MS, 2015.

2. BRASIL. Ministério da Saude. Portaria 971, de 4 de maio de 2006. Aprova a Politica Nacional
de Praticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Saude. Diario Oficial
da Unido, Brasilia, 2006. Secdo 1, p. 20. 2006a.

3. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencao a Saude. Departamento de Atencao
Basica. Praticas integrativas e complementares: Plantas medicinais e fitoterapia na Atencao
Basica. Série A. Normas e Manuais Técnicos. Cadernos de Atencdo Basica; n. 31. Brasilia:
Ministério da Saude, 2012

Bibliografia Complementar

1. BRASIL. Ministério da Saude. Decreto n° 5.813, de 22 de junho de 2006. Aprova a Politica
Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF). Didrio Oficial da Unido, Brasilia, 2006,
Secao 1, p. 2, 2006b.

2. SECRETARIA DE SAUDE DO ESPIRITO SANTO (SESA). Manual de Praticas Integrativas e
Complementares no Sus. 2013. Extraido de:
https://saude.es.gov.br/Media/sesa/PIC/SESA MANUAL%20DE%20PIC_VERSAO%20FINAL.pdf.
Acesso em: 01 de dezembro de 2023.

3. SOUSA, B.M.N.C. Percepcao de criancas sobre plantas medicinais em ambiente escolar de
educacao infantil e ensino fundamental em Florianépolis, SC. Monografia apresentada ao Curso
de graduacéo em Agronomia. Florianépolis, SC. 79p.

4. TESSER, C.D.; SOUSA, I.M.C.; NASCIMENTO, M.C. Praticas Integrativas e Complementares na
Atencao Primaria a Salde brasileira. Saude debate; 42 (1): 174-188, 2018.

5. PEREIRA, A.V.G.; ALBIERO, A.L.M. A valorizacdo da utilizacdo de plantas medicinais na
atencdo basica: oficinas de aprendizagem. Arquivos do MUDI, 9(2-3): 23-42, 2015.
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Disciplina: SBA17683 - ATENCAO AS AFECCOES OSTEOARTICULARES

Ementa
Ensino tedrico-pratico das habilidades e competéncias relacionadas ao cuidado nas afecgles
musculoesqueléticas mais prevalentes da atencdo bésica ao nivel hospitalar.

Objetivos

Desenvolver habilidades e competéncias teérico-praticas relacionadas ao cuidado de afecgdes
musculoesqueléticas mais prevalentes, desde a atencao bdasica até o nivel hospitalar,
capacitando os estudantes para atuar de forma eficaz na promocao, prevencado, diagnéstico e
tratamento dessas condicdes, considerando os diferentes contextos de atendimento e as
necessidades dos pacientes.

Bibliografia Basica

1. NETTER, F. H. Atlas de anatomia humana. 72 ed., Rio de Janeiro: Elsevier, 2018.

2. COOPER, G.; HERRERA, J. E. Manual de medicina musculoesquelética. Porto Alegre: ArtMed,
20009.

3. BARROS FILHO, T. E. P.; LECH, O. Exame fisico em ortopedia. 2.ed. Sao Paulo, SP: Sarvier,
2002.

Bibliografia Complementar

1. STAAL, J. B.; HENDRIKS, E. J.; HEIMANS, M. Diretrizes clinicas para dores
musculoesqueléticas. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012.

2. CANALE, S. T.; BEATY, J. H. Campbell 's operative orthopaedics, 142 ed., Rio de Janeiro:
Elsevier, 2020.

3. SANDLER, L. M. Diagnéstico por imagem musculoesquelético. 32 ed.Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

4. KISNER, C.; COLBY, L. A. Exercicios terapéuticos: Fundamentos e técnicas. 72 ed., Barueri:
Manole, 2018.

5. FALOPPA, F.; ALBERTONI, W. M. (Coord.). Guia de ortopedia e traumatologia. Barueri, SP:
Manole, 2008.

Disciplina: SBA17684 - MEDICINA LEGAL

Ementa

Conceitos em Medicina Legal. Pericias em Medicina Legal; Antropologia Forense; Traumatologia
Forense; Asfixiologia Forense; Tanatologia Forense; Sexologia Forense; Técnica de Necrdépsia;
Odontologia Legal; Infortunistica; Balistica Forense; Psicologia Forense; Técnica de Coleta para
Exames Laboratoriais; DNA Forense; Fotografia Forense.

Objetivos

Desenvolver competéncias tedricas e praticas essenciais para a atuacdao em Medicina Legal,
capacitando os alunos a compreender e aplicar os principais conceitos e técnicas relacionados
a pericias em diversas areas, como Antropologia Forense, Traumatologia Forense, Asfixiologia
Forense, Tanatologia Forense, Sexologia Forense, além de habilidades em Técnicas de
Necrépsia, Odontologia Legal, Infortunistica, Balistica Forense e Psicologia Forense. O curso
também abordara aspectos praticos, incluindo a Técnica de Coleta para Exames Laboratoriais,
DNA Forense e Fotografia Forense, preparando os estudantes para atuar de forma ética e
profissional em investigacdes legais e pericias médicas.

Bibliografia Basica
1. FRANCA, G. V. Fundamentos da medicina legal. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
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2012.
2. CROCE, D. Manual de medicina legal. 8. ed. Sao Paulo: Saraiva, 2011.
3. MARTINS, Celso. Medicina legal. 6. ed. Rio de Janeiro: Método, 2015.

Bibliografia Complementar

1. HERCULES, H.C.; GONCALVES, N.J.R. Medicina Legal Texto e Atlas Revisto, Ampliado e
Atualizado. 32 ed., Rio de Janeiro: Atheneu, 2024.

2. ABDALLA-FILHO, E. Psiquiatria forense de Taborda. 32 ed., Porto Alegre: Artmed, 2016.

3. CARVALHO, H.V. Compéndio de medicina legal. 32 ed., Sao Paulo: Saraiva, 1992.

4. GOMES, H. Medicina legal. 312 ed., Rio de Janeiro: Freitas Bastos, 1994.

5. DALGALARRONDO, P. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. 22 ed., Porto
Alegre: Artmed, 2008.

Disciplina: SBA17685 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUCAO ACADEMICA 7

Ementa

Acompanhamento da evolucao académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicao de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracdo com o corpo docente, a comunidade e os servicos de salude. Desenvolver préticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracdao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocado da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, ]. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdo Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrildtero da formacdo para a area da salde:
Ensino, gestdo, atencdo e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avangos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925_ brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192, ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016.
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Disciplina: SBA17686 - PLANTOES EM ATENCAO MATERNO-INFANTIL 1

Ementa
Atividades teérico-praticas em plantdes de Maternidade, englobando atencdo a mulher no ciclo
gravidico-puerperal e ao recém-nascido.

Objetivos

Proporcionar aos estudantes experiéncias tedrico-praticas em plantdes de Maternidade,
visando a atencdo integral a mulher durante o ciclo gravidico-puerperal e ao recém-nascido. A
disciplina tem como objetivo desenvolver competéncias clinicas e habilidades praticas para a
assisténcia de qualidade, abordando as dimensdes fisicas, emocionais e sociais das pacientes,
capacitando os alunos a oferecer um atendimento humanizado e eficaz em contextos de salde
materno-infantil.

Bibliografia Basica

1.REZENDE, J.; MONTENEGRO, C. A. Obstetricia Fundamental. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2020.

2.REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14a. ed, Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2018

3.BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15a. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014

Bibliografia Complementar

1.GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

2.BRASIL. Ministério da Saude.Atencao ao pré-natal de baixo risco. Ministério da Saude, 2021.
3.LYRA, J.C (org). Manual de Condutas em Neonatologia: Faculdade de Medicina de Botucatu.
Rio de Janeiro: Atheneu, 2023.

4.BURNS, D.A.R., CAMPOS JUNIOR, D; SILVA, L.R.; BORGES, W.G. Tratado de Pediatria: 4 ed.
Barueri, SP: Manole, 2017. volume 1.

5.LOPEZ, F.A.; GIRIBELA, F.; KONSTANTYNER, T. Terapéutica em pediatria. 2a ed. Barueri, SP:
Manole, 2012.

Disciplina: SBA17687 - CURSO DE FERIAS EM INFECTOLOGIA

Ementa

Curso tedrico-pratico desenvolvido nas unidades de internacdo e pronto socorro do Roberto
Silvares e Hucam com énfase na patogenia e diagndstico das doencas infecciosas mais
prevalentes.

Objetivos

Desenvolver competéncias tedricas e praticas nos estudantes de Medicina para a identificacao,
diagndstico e manejo das doencas infecciosas mais prevalentes, através de uma disciplina
tedrico-pratico que integra a experiéncia nas unidades de internagao e pronto socorro do
Hospital Roberto Silvares e do Hospital Universitdrio Cassiano Anténio Moraes (Hucam),
enfatizando a compreensao da patogenia dessas enfermidades e suas implicacdes clinicas,
epidemioldgicas e sociais.

Bibliografia Basica

1.GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014. 2 v.
2.KUMAR, Vi. et al. (Ed). Robbins & Cotran patologia: bases patoldgicas das doencas. 8. ed. Rio
de janeiro: Elsevier, 2010.
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3.FOCACCIA, Roberto; Siciliano, Rinaldo Focaccia (eds). Tratado de infectologia [6.ed.], v.1. RIO
DE JANEIRO: Atheneu, 2021. 1658p.

Bibliografia Complementar

1.GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.
2.MOORE, K. L; AGUR, A. M. R; DALEY II, A. F. Fundamentos de anatomia clinica. 4. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

3.PORTO, C. C.; PORTO, A. L. (ed). Exame clinico. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2011.

4.SCHUNKE, M.; SCHULTE, E.; SCHUMACHER, U. Prometheus: atlas de anatomia. 2. ed. rev. e
ampl. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013. 5.VERONESI, R.; FOCACCIA, R. (Ed). Tratado de
infectologia. 5. ed. rev. e atual. Sao Paulo: Atheneu, 2015.

Disciplina: SBA17688 - SAUDE DIGITAL

Ementa

Conceitos de informatizagdo aplicados a telemedicina. Prontuario Eletronico. Prescricbes e
atestados por via eletrdnica. Seguranca de dados. Etica na manipulacdo digital de dados de
pacientes. Telemedicina e seus aspectos tecnoldgicos. Aplicacdes da telemedicina:
teleconsulta, tele interconsulta, telediagnéstico, telecirurgia, teleconferéncia, tele triagem
médica, telemonitoramento, teleorientacdo e teleconsultoria. Tendéncias e experiéncias de
telemedicina no espaco da formacdo médica e da educacdo permanente. Legislacdo pertinente
a telemedicina.

Objetivos

Proporcionar aos estudantes uma compreensao abrangente dos conceitos de informatizacao
aplicados a telemedicina, capacitando-os a utilizar ferramentas digitais na prética clinica. O
curso abordard o uso do prontuario eletrénico, a realizacao de prescricoes e atestados
eletronicos, e a seguranca de dados, além de discutir a ética na manipulacdo digital de
informacdes de pacientes. Serao exploradas as diversas aplicacbes da telemedicina, como
teleconsulta, telediagndstico e telemonitoramento, e as tendéncias e experiéncias dessa
pratica na formacao médica e educacdao permanente. O curso também enfatizard a importancia
da legislacdo pertinente a telemedicina, preparando os alunos para atuar de forma ética e
eficiente neste campo em constante evolucgao.

Bibliografia Basica

1. CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. RESOLUCAO CFM n2 2.314/2022. Define e regulamenta a
telemedicina, como forma de servicos médicos mediados por tecnologias de comunicacao.
D.0.U. de 05 de maio de 2022, Secao |, p. 227.

2. Organizacao Mundial da Saude (OMS). Global strategy on digital health 2020-2025. Genebra:
OMS; 2021.

3. GUYTON, A,C.; HALL, J.E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

Bibliografia Complementar

1. RIBEIRO, E. C. P. Semiologia Médica: A Arte e a Ciéncia do Diagnéstico Clinico. 32 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2021.

2. KALISHER, P. H.; STEWART, M. A. Skills for Communicating with Patients. Oxford: Radcliffe
Publishing, 2009.

3. RACHID, R. et al. Saude digital e a plataformizacao do Estado brasileiro. Ciéncia & Saude
Coletiva, 28(7):2143-2153, 2023.

4. BRASIL. Ministério da Ciéncia, Tecnologia, Inovacdes e Comunicacdes (MCTI). Estratégia
Brasileira Para a Transformacdo Digital - E-Digital. Brasilia: MCTI; 2018.

5. World Health Organization (WHO). WHO guideline: recommendations on digital interventions
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for health system strengthening. Genebra: WHO; 2019.

Disciplina: SBA17689 - CLINICA CIRURGICA

Ementa

Conduta diagndstica e terapéutica nas afeccbes mais prevalentes na Clinica Cirdrgica.
Resposta enddcrino-metabdlica ao trauma cirdrgico. Pré e pés-operatério. Equilibrio
hidroeletrolitico. Principios de assisténcia respiratéria. Fundamentos de anestesiologia para o
médico generalista. Complicacdes frequentes na clinica cirdrgica. Infeccdes e antibidticos em
cirurgia. Profilaxia do tromboembolismo venoso. Nutricao em Cirurgia. Cirurgia Ambulatorial.

Objetivos

Proporcionar ao estudante conhecimentos teéricos e praticos sobre a conduta diagndstica e
terapéutica nas afeccbes mais prevalentes em Clinica Cirdrgica, abordando aspectos
fundamentais da resposta enddcrino-metabdlica ao trauma cirdrgico, o manejo pré e pés-
operatorio, o equilibrio hidroeletrolitico, os principios de assisténcia respiratéria, e fundamentos
de anestesiologia. Além disso, discutir as complicacdes frequentes na pratica cirlrgica, a
profilaxia do tromboembolismo venoso, a gestdo de infeccoes e o uso adequado de
antibiéticos, e a importancia da nutricao na recuperacdo cirirgica, com énfase nas estratégias
de cirurgia ambulatorial.

Bibliografia Basica

1. TOWNSEND, C.Y. M. Sabiston tratado de cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015. Disponivel
em: https://www.evolution.com.br/epubreader/sabiston-tratado-de-cirurgia-19ed

2. TOWNSEND, C.Y M. Fundamentos de cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005 Disponivel:
https://www.evolution.com.br/epubreader/sabiston-fundamentos-de-cirurgia-17ed

3. DOHERTY, GERARD M. CURRENT cirurgia: diagnéstico e tratamento. 4. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2017.

Bibliografia Complementar

1. GARDEN, O. J.; PARKS, R. W. P. HEPATOBILIARY AND PANCREATIC SURGERY. 5. ed. London,
UK: Chapman & Hall Medical, 2010.

2. MISHRA, N. M.ABDUL AZIZ M. S. COLORECTAL SURGERY. 5. ed. Rio de Janeiro: McGraw-Hill,
2011.

3. GRIFFIN, M.S. OESOPHAGOGASTRIC SURGERY. 5. ed. Curitiba: Saunders, 2014.

4. BROWN, S.P. CORE TOPICS IN GENERAL AND EMERGENCY SURGERY, 5. Curitiba: Saunders,
2013.

5. VERNON, A.H. ATLAS DE CIRURGIA: MINIMAMENTE INVASIVA. Panama: Amolca, 2013.
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Disciplina: SBA17690 - MEDICINA E COMPORTAMENTO HUMANO

Ementa

Comportamento humano: conceitos e principios fundamentais da aprendizagem.
Determinantes sociais do comportamento humano. Fatores ambientais e culturais na
constituicao do individuo. Comportamentos humanos relacionados a salde e a doenca. O
cuidado em saude. Comunicacdo em saulde. Desenvolvimento das habilidades
comunicacionais.

Objetivos

Desenvolver uma compreensao abrangente sobre o comportamento humano, abordando os
conceitos e principios fundamentais da aprendizagem, os determinantes sociais e os fatores
ambientais e culturais que influenciam a constituicao do individuo. Explorar as relacdes entre
comportamentos humanos e questdes de salde e doenca, promovendo a reflexdo sobre o
cuidado em salde. Capacitar os estudantes no desenvolvimento das habilidades
comunicacionais, essenciais para a pratica profissional em salde, visando uma comunicacao
eficaz e empatica com pacientes e equipes multidisciplinares.

Bibliografia Basica

1. FREIRE, P. Pedagogia da autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 1996.

2. MEDICINA, ACM - Associacao Catarinense de. Manual ACM de Terapéutica - Medicina de
Familia e Comunidade. 4. ed. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan, 2018. E-book. p.i. ISBN
9788595151956. Disponivel em:
https://integrada.minhabiblioteca.com.br/reader/books/9788595151956/.

3. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacédo e pratica. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

Bibliografia Complementar

1. CARRIO, F.B. Entrevista clinica: habilidades de comunicacdo para profissionais de saude.
Porto Alegre: Artmed, 2012.

2. TOY, E. C.; BRISCOE, D. A.; BRITTON, B. Casos clinicos em medicina de familia e comunidade.
3. ed. Porto Alegre, RS: AMGH, 2013. Disponivel em: https://integrada.minhabiblioteca.com.br.
3. HELMAN, C. G. Cultura, saude e doenca. 4. ed Porto Alegre: Artmed, 2003.

4. DE MARCO, M. A. et al. Psicologia médica: abordagem integral do processo salde doenca.
Porto Alegre: Artmed, 2012.

5. VYGOTSKY, L. S. A formacao social da mente: O desenvolvimento dos processos psicolégicos
superiores. Sao Paulo: Martins Fontes, 1998.
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Disciplina: SBA17691 - PRINCiPIOS DE ANATOMIA CLiNICA E FUNDAMENTOS DAS

Ementa

Introducao ao estudo da técnica operatéria. Histéria da cirurgia. Cicatrizacao das feridas
cirdrgicas. Os tempos fundamentais da cirurgia: diérese, hemostasia e sintese. O centro
cirdrgico: ambiente cirdrgico, equipe operatdria. Assepsia e antissepsia. Materiais de sutura.
Instrumental cirlrgico basico. Fundamentos do pré, trans e pds-operatério. Curativos e outros
procedimentos basicos. Bases anatdomicas das técnicas cirdrgicas mais frequentes. Anatomia
clinica e palpatéria.

Objetivos

Introduzir os estudantes ao estudo da técnica operatéria, abordando a histéria da cirurgia, os
principios da cicatrizacdo de feridas e os tempos fundamentais da cirurgia, como diérese,
hemostasia e sintese. Familiarizar os estudantes com o ambiente cirdrgico, a equipe operatéria
e 0s conceitos de assepsia e antissepsia, além de capacitd-los no uso de materiais de sutura e
instrumental cirdrgico basico. Apresentar os fundamentos do manejo pré, trans e pods-
operatério, bem como curativos e outros procedimentos bdésicos, relacionando esses
conhecimentos as bases anatémicas e a anatomia clinica e palpatéria das técnicas cirdrgicas
mais frequentes.

Bibliografia Basica

1. NETTER, F. H.. Atlas de Anatomia Humana de Netter. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2019.

2. MOORE, K. L.; DALLEY, A. F.; AGUR, A. M. R. Anatomia orientada para a clinica. 72 ed., Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2018.

3. GRAY, H. Gray 's Anatomia clinica para estudantes. 42 ed., Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. MARIEB, E. N.; HOEHN, K. Anatomia e fisiologia humana. 102 ed., Sao Paulo: Pearson, 2020.
2. CUNNINGHAM, G. Ginecologia de Williams. 2. ed., Sao Paulo: Editora McGraw-Hill Do Brasil,
2014.

3. BERRY, N.; KOHN, L. T. Manual de cirurgia: Técnica operatdria e manejo perioperatdrio. Rio
de Janeiro: Artmed, 2021.

4. SOBOTTA, . Atlas de anatomia humana. 242 ed., Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

5. PEZZI, L. H. A.; CORREIA, J. A. P.; PRINZ, R. A. D.; et al. Anatomia Clinica Baseada em
Problemas. 22 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2017.

Disciplina: SBA17692 - FARMACOLOGIA CLIiNICA E TERAPEUTICA NAS INFECCOES

Ementa

Principios de prescricao. Plantas com atividades antimicrobianas. Penicilinas. Cefalosporinas.
Profilaxia antimicrobiana. Aminoglicosideos. Antimicrobianos para infeccao urinaria.
Glicopeptideos. Tetraciclinas. Macrolideos. Sulfas. Quinolonas. Antiprotozodrios.
Antihelminticos. Antifungicos. Antimicobacterianos. Antivirais.

Objetivos

Capacitar os estudantes no entendimento dos principios de prescricdo de medicamentos
antimicrobianos, abordando as diversas classes de farmacos, incluindo penicilinas,
cefalosporinas, aminoglicosideos, glicopeptideos, tetraciclinas, macrolideos, sulfas, quinolonas,
antiprotozoarios, antihelminticos, antifUngicos, antimicobacterianos e antivirais.

Bibliografia Basica
1. BRUNTON, L. L (Org). As bases farmacolégicas da terapéutica de Goodman & Gilman. 12. ed.
Porto Alegre: McGraw Hill, 2012
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2. HILAL-DANDAN, R.; BRUNTON, L. Manual de Farmacologia e Terapéutica de Goodman &
Gilman. 2 ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.

3. RANG,H.P.; DALE, M. M.; RITTER, J.M.; FLOWER, R.J.; HENDERSON, G. Rang & Dale 8. ed.,
Rio de Janeiro: Elsevier, 2016.

Bibliografia Complementar

1. FUCHS, F. D.; WANNMACHER, L. Farmacologia Clinica e Terapéutica, 52 edicao. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2017.

2. FORD, S. M. Farmacologia Clinica. 112. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2019.

3. GOMEZ, R.; TORRES, I. Farmacologia Clinica. 12.ed., Rio de Janeiro: Elsevier, 2017.

4. KATZUNG, B. G.; TREVOR, A. J. Farmacologia bésica e clinica. 15a. ed. Porto Alegre: Artmed,
2021.

5. BRASIL. Ministério da Saude. (2020). Protocolo clinico e diretrizes terapéuticas para o uso de
antimicrobianos em infeccdes.

Disciplina: SBA17693 - ESTUDO ELETIVOS

Ementa
Componente curricular que tem por objetivo promover complementacao, remediacao e/ou
aprofundamento dos conteldos trabalhados nos blocos concomitantes.

Objetivos

Facilitar a complementacdo, remediacao e aprofundamento dos conteldos abordados nos
blocos concomitantes, visando garantir que os estudantes consolidem e ampliem seu
conhecimento. Este componente curricular terd como propésito proporcionar suporte
individualizado, promovendo o desenvolvimento de habilidades e competéncias essenciais para
a formacdo académica e profissional dos alunos, ao mesmo tempo em que favorece uma
compreensdo integrada dos contelidos e sua aplicacao pratica.

Bibliografia Basica

1. BRASIL. Ministério da Saude. (2020). Politica Nacional de Atencao Basica (PNAB): aprovada
pela Portaria n? 2.436, de 21 de setembro de 2017. Brasilia: Ministério da Saulde.

2. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.

3. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 142 ed., Rio de Janeiro: Elsevier,
2021

Bibliografia Complementar

1. CAMPOS, G. W. S.; MINAYO, M. C. S.; AKERMAN, M.; DRUMMOND JUNIOR, M.; CARVALHO, Y.
M. (EDS.). Tratado de Saude Coletiva. 22 ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2020.

2. STARFIELD, B. Atencdo primaria: equilibrio entre necessidades de salde, servicos e
tecnologia. UNESCO, 2002. Disponivel em:
https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000130805

3. BRUNTON, L. L. (Org). As bases farmacolégicas da terapéutica de Goodman & Gilman. 12.
ed. Porto Alegre: McGraw Hill, 2012.

4, BRASIL. Ministério da Saude. Protocolos Clinicos e Diretrizes Terapéuticas (PCDT). Brasilia:
Ministério da Salde, 2019.

5. TAVARES, J.; SCHRAIBER, L. B. Saude do Adulto: Politicas, programas e acodes. Sao Paulo:
Hucitec, 2015.
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Disciplina: SBA17694 - MEDICINA E ARTE

Ementa

Arte e humanizacao da medicina; Arte e terapéutica. Arte como elemento de qualidade de vida.
Arte e formacao do profissional em salde. O médico-artista e o artista-médico. A salde através
do cinema e das artes

Objetivos

Explorar a intersecao entre arte e medicina, promovendo a humanizacdo da pratica médica por
meio da andlise da arte como terapéutica e elemento de qualidade de vida. A disciplina visa
capacitar os estudantes a compreenderem a importancia da formacao do profissional de saude
como um médico-artista ou artista-médico, destacando como o cinema e outras formas de arte
podem contribuir para a compreensao e promocao da saude. Ao final, espera-se que os alunos
desenvolvam uma apreciacao critica e pratica do papel da arte na saude, fortalecendo suas
competéncias interpessoais e humanisticas na atuacdo profissional.

Bibliografia Basica

1. THEBAS, C.; DUNKER, C. O palhago e o psicanalista. Sao Paulo: Paidés, 2021.

2. SATO, M; AYRES, J.R.C.M. Art and humanization of health practices in a primary care unit.
Interface (Botucatu); 19(55):1027-38, 2015.

3. MOREIRA, J.V. et al. A arte do palhaco na educacdo médica. Revista Brasileira De Educacao
Médica: 45 (3) : el68, 2021. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/rbem/a/YycTRzCAnWtyZKGysrkxpjm/?format=pdf&lang=pt. Acesso em:
16 de dezembro de 2024.

Bibliografia Complementar

1. MOTA, A. Artes de curar, medicina e saude publica: um olhar historiografico latino-
americano. Rev. Hist., 176, r 01317, 2017. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/rh/a/LsxSynkXPjGZKpghLXGKtFy/?format=pdf&lang=pt. Acesso em: 16
de dezembro de 2024.

2. GUIMARAES, M.R.C. Civilizando as Artes de Curar: Chernoviz e 0s manuais de medicina
popular do Império. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2016.

3. PAIN, S. Os fundamentos da arteterapia. Rio de Janeiro: Vozes, 2009.

4. MALCHIODI, C.A. (org). The Handbook of Art Therapy and Digital Technology. Londres:
Jessica Kingsley Publishers, 2018.

5. RUBIN, J.A. Art Therapy: An Introduction. 2 ed., Londres: Routledge, 2009.

Disciplina: SBA17695 - CLINICA GERIATRICA

Ementa

Principios da préatica geridtrica - processo saude-doenca. Grandes sindromes geriatricas:
latrogenia e polifarmécia, Insuficiéncia Cerebral (Depressao, Deméncias, Delirium),
incontinéncias, Sindrome de Fragilidade e imobilidade, Instabilidade postural e quedas.
Interpretacao de exames complementares no idoso. Emergéncias no idoso. Particularidades
das principais doencas clinicas no paciente idoso: Insuficiéncia Cardiaca, Arritmias, Hipertensao
Arterial, Valvulopatias, coronariopatias, Sincope, Vasculopatias periféricas, DM no Idoso,
Tireoidopatias, Dislipidemia, Osteoartrose, Osteoporose, Doenca de Paget, Polimialgia
Reumatica, Arterite Temporal, DPOC no idoso, Pneumonia no Idoso, Doenga Renal crénica,
Disturbios  Hidroeletroliticos, @ Anemia  Constipacdo, Mieloma Mdltiplo, Sindromes
mielodisplasicas.

Objetivos
Desenvolver competéncias para a compreensdo e a aplicacdo dos principios da pratica
geriatrica, capacitando os alunos a reconhecer e gerenciar as grandes sindromes geriatricas e
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suas implicacdbes no processo salde-doenca. O curso visa promover a habilidade na
interpretacdo de exames complementares e na abordagem de emergéncias especificas do
idoso, considerando as particularidades das principais doencas clinicas que afetam essa
populacdo, com foco na promocdo da salde, na prevencao de agravos e na melhoria da
qualidade de vida do paciente idoso.

Bibliografia Basica

1.BORGES, A.P.A.B.; COIMBRA, A.M.C. Envelhecimento e salde da pessoa idosa. 1. reimpr. Rio
de Janeiro: EAD/Ensp, 2008

2.FREITAS, E.V.; PY, L. Tratado de geriatria e gerontologia. 5. ed. Sao Paulo: Guanabara Koogan.
2022.

3.GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. (Org.). Tratado de medicina de familia e comunidade: principios,
formacado e pratica. Porto Alegre, RS: Artmed, 2012.

Bibliografia Complementar

1.DUARTE, P.O.; AMARAL, J.R.G (eds.). Geriatria: pratica clinica. Barueri-SP: Manole, 2023.
2.GUARIENTO, M.E.; NERI, A.L. (Org). Assisténcia ambulatorial ao idoso. Campinas: Alinea,
2010.

3.CAMARGO, K. R. J. O Método Clinico Centrado na Pessoa: Uma necesséria redefinicdo da
pratica médica. Revista Brasileira de Medicina de Familia e Comunidade, 8:29, 249-253, 2013.
4.GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. | (Ed). Cecil medicina. 24. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
5.SCHWANKE, C.H. et al. Atualizacbes em geriatria e gerontologia: fisioterapia e
envelhecimento. Porto Alegre: EDIPUCRS.2014.

Disciplina: SBA17696 - INSERCAO DO ALUNO NA UNIVERSIDADE E NA COMUNIDADE

Ementa

Acolhimento dos estudantes. Estrutura e funcionamento da Universidade. Funcionamento
académico. Politicas de assisténcia estudantil. Atividades de pesquisa e extensdo. Projeto
Pedagdgico e funcionamento do curso de Medicina. Apresentacao e integracdo com o corpo
docente e técnico-administrativo. Aproximacao inicial com a comunidade e o sistema de saude.

Objetivos

Propiciar aos estudantes ingressantes uma integracao ao ambiente universitario, por meio do
acolhimento e da apresentacao da estrutura e do funcionamento da universidade, incluindo o
funcionamento académico, politicas de assisténcia estudantil, atividades de pesquisa e
extensdo e o Projeto Pedagdgico do curso de Medicina. Facilitar a interacdo com o corpo
docente e técnico-administrativo e promover uma aproximacao inicial com a comunidade e o
sistema de salde, contribuindo para uma formacdo académica engajada e contextualizada
com a realidade profissional.

Bibliografia Basica

1. MINTO, L. W.; PAZIN-FILHO, A. (Orgs.). Projeto pedagdgico e curriculo integrado em
medicina. Sao Paulo: Editora UNESP, 2016.

2. VALLA, V. V. Participacao popular, educacao e salde. Sao Paulo: Hucitec, 2000.

3. BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Atencdo Basica (PNAB), 2015.

Bibliografia Complementar

1. DIAS SOBRINHO, J. Educacao superior, qualidade e avaliacao: Regulamentacao e
emancipacdao. Sao Paulo: Cortez, 2010.

2. BRASIL. Ministério da Educacado. Plano Nacional de Assisténcia Estudantil (PNAES).

3. CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Cédigo de Etica Médica. Resolucdo do CFM no. 1.931/09.
Disponivel em:
https://portal.cfm.org.br/images/stories/biblioteca/codigo%20de%?20etica%20medica.pdf.
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4. FREIRE, P. Pedagogia da autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 1996.
5. BORDENAVE, J. D.; PEREIRA, A. M. Estratégias de Ensino-Aprendizagem. 342 ed. Petrépolis:
Vozes, 2014.

Disciplina: SBA17697 - ATUALIDADES EM EDUCACAO MEDICA

Ementa

Temas atuais em Educacao Médica. Aprendizagem ativa e colaborativa. Ensino na Comunidade.
Simulacdo clinica. Tecnologias da Informacao e Comunicacdo. Profissionalismo. Comunicacao.
Educacao Interprofissional.

Objetivos

Capacitar os estudantes para compreender e aplicar abordagens contemporaneas na Educacao
Médica, promovendo a aprendizagem ativa e colaborativa, o ensino na comunidade e a
simulacao clinica. Desenvolver competéncias relacionadas ao uso de Tecnologias da
Informacao e Comunicacao, profissionalismo, comunicacao efetiva e educacao interprofissional,
preparando os futuros médicos para uma pratica ética, competente e integrada ao trabalho em
equipe e a realidade dos sistemas de saude.

Bibliografia Basica

1. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, J. M. Essential skills for a medical teacher: An introduction to
teaching and learning in medicine. 32 ed.Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

2. SILVA, A.L.G.; ALMEIDA, T.T.O. Interdisciplinaridade e metodologias ativas: como fazer?. Sao
Paulo: Cortez Editora, 2023.

3. FILATRO, A.; CAVALCANTI, C.C. Metodologias inovativas: na educacao presencial, a distancia
e corporativa. 2. ed. Rio de Janeiro: Saraiva Uni, 2023.

Bibliografia Complementar

1. DENT, J. A.; HARDEN, R. M. A practical guide for medical teachers. 62 ed., Rio de Janeiro:
Elsevier, 2021

2. CARABETTA JUNIOR, V. Metodologia ativa na educacdo médica. Rev. Med., Sdo Paulo. 95 (3):
113-21, 2016.

3..BEZERRA, K. K.S.; MACHADO FILHO, J.A.; AZEVEDO, L.M.C.; SOUSA, E. S. S.; BEZERRA, A.M.F,;
LEITE, E.S.; BATISTA, H. M.T. Metodologias Ativas no Contexto do Ensino Médico no Brasil. Id on
Line Rev. Mult. Psic., 14(51):393-407, 2020. 4.RUIZ, J. G.; MINTZER, M. J.; LEIPZIG, R. M. The
impact of e-learning in medical education. Academic Medicine, 81(3), 207-212, 2006.

5. FRENK, J.; CHEN, L.; BHUTTA, Z. A.; et al. Health professionals for a new century:
Transforming education to strengthen health systems in an interdependent world. The Lancet,
376(9756): 1923-1958, 2010.
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Disciplina: SBA17698 - VIVENCIAS COMUNITARIAS EM SAUDE E SOCIEDADE

Ementa

Aborda a experiéncia de pessoas que vivem com Infeccdes Sexualmente Transmissiveis bem
como de suas redes de apoio social e dos profissionais de areas intersetoriais (saulde,
educacao, justica, humanidades, etc.), por meio da vivéncia dos estudantes em servicos de
salde, de educacado, do judicidrio, em movimentos sociais e grupos de ajuda mutua e na
comunidade em geral.

Objetivos

Promover uma compreensao critica e reflexiva sobre a experiéncia de pessoas que vivem com
Infeccdes Sexualmente Transmissiveis (ISTs), enfatizando a importéncia de suas redes de apoio
social e a atuacdo de profissionais de diversas &areas intersetoriais. A disciplina busca
proporcionar aos estudantes vivéncias praticas em servicos de salde, educacao, judiciario,
movimentos sociais e grupos de ajuda mdtua, visando desenvolver competéncias para a
atuacdo interdisciplinar e a construcdo de estratégias de cuidado e inclusdo social para essa
populacgao.

Bibliografia Basica

1. BRASIL. Ministério da Saulde. Protocolo Clinico e Diretrizes Terapéuticas para Atencao
Integral as Pessoas com Infeccbes Sexualmente Transmissiveis (IST). Brasilia: Ministério da
Saude, 2022.

2. GONCALVES, H. S. et al. Infeccoes Sexualmente Transmissiveis: prevencdo, diagnéstico e
manejo clinico. 2. ed. Sao Paulo: Atheneu, 2020.

3.PAIVA, V.; CALAZANS, G.; SEGURADO, A. C. Vulnerabilidade e Direitos Humanos: prevencao e
promocao da saude no Brasil. Curitiba: Jurud, 2020.

Bibliografia Complementar

1. KERR, L. R. F. S.; LIMA, L. H.; DAMASCENO, R. Prevencado e Cuidado as Pessoas com IST no
Contexto Brasileiro. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2019.

2. UNAIDS. Relatério Global sobre HIV/AIDS: Estigma, Vulnerabilidade e Resiliéncia. Genebra:
UNAIDS, 2021.

3. AYRES, J. R. C. M.; FRANCA JUNIOR, I. O Cuidado em Saulde: fundamentos e praticas. Sao
Paulo: Hucitec, 2017.

4. SILVA, R. L.; MENDES, I. J. Educacao e Saude no Enfrentamento das IST. Porto Alegre: Editora
Sulina, 2018.

5. BRASIL. Ministério da Saude. Manual Técnico para Diagnéstico das Infeccdes Sexualmente
Transmissiveis (IST). Brasilia: Ministério da Salde, 2022.

Disciplina: SBA17699 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUCAO ACADEMICA 5

Ementa

Acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicdo de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracdo com o corpo docente, a comunidade e os servicos de saude. Desenvolver praticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica
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1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocado da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, ]. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2020

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdo Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrildtero da formacdo para a area da salde:
Ensino, gestdo, atencdo e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avangos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925_ brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.

Disciplina: SBA17700 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUCAO ACADEMICA 8

Ementa

Acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicdo de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracdo com o corpo docente, a comunidade e os servicos de salde. Desenvolver préticas e
atividades voltadas para a avaliacdo e reposicdo de conteddos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracdao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacdo académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocao da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, J. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacao Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrilatero da formacdo para a area da saude:
Ensino, gestdo, atencdo e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de saude brasileiro:
histéria, avancos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925 brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192, ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016.
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Disciplina: SBA17701 - GENERO, RACA/ETNIA, SEXUALIDADES E CUIDADO EM SAUDE

Ementa

Conceitos de género e raca/etnia aplicado ao campo da saude; os diferenciais de género e
raca/etnia na assisténcia a salde; a sexualidade enquanto dimensdo da saude; o campo da
salde reprodutiva em suas expressoes epidemioldgicas, assistenciais e educativas; e a
guestdo do racismo em suas expressdes epidemiolégicas, assistenciais e educativas.

Objetivos

Desenvolver uma compreensdo critica dos conceitos de género e raca/etnia aplicados ao
campo da saude, analisando como esses fatores influenciam as praticas assistenciais, as
expressoes da sexualidade e os determinantes da saude reprodutiva. A disciplina abordara as
desigualdades epidemiolégicas e assistenciais relacionadas ao racismo, promovendo uma
educacdo em salde que considere as especificidades e vulnerabilidades de diferentes grupos
sociais, com o intuito de contribuir para uma assisténcia a salde mais equitativa e inclusiva.

Bibliografia Basica

1. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao
Basica. Cadernos de Atencdo Bésica - Salde sexual e salude reprodutiva. Brasilia (DF):
Ministério da Saude; 2013.

2. BRASIL. Portaria n? 992, de 13 de maio de 2009. Institui a Politica Nacional de Saude Integral
da Populacdao Negra. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. Disponivel em:
https://bvsms.de.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2009/prt0992_13 05 _2009.html.

3. BRASIL. Ministério da Salde. Politica Nacional de Saude Integral de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT),Portaria de Consolidacao GM/MS n¢ 2/2017.

Bibliografia Complementar

1. MAHMOODI, H.; NAHAND, F.J.; SHAGHAGHI, A.; SHOOSHTARI, S.; JAFARABADI , M.H.
JALALABAD, F. ; ABDOLREZA , H. Gender-based cognitive determinants of medication
adherence in older adults with chronic conditions. Patient Prefer Adherence. 15(13):1733-1744,
2019.

2. BRASIL. Ministério da Saulde. Portaria n. 2.436, de 21 de setembro de 2017. Politica Nacional
de Atencdo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacdo da Atencdo
Bésica, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). Diario Oficial da Uni&o, Brasilia (DF). 21
set 2017. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436 22 09 2017.html

3. BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Acdes
Programdticas Estratégicas. Politica nacional de atencdo integral a saude do homem -
principios e diretrizes. Brasilia (DF): Ministério da Saude; 2008.

4. TELO, S.V.; WITT, R.R. Salde sexual e reprodutiva: competéncias da equipe na Atencao
Primaria a Saude. Ciénc Saude Coletiva. (11):3481-90, 2018.

5. MISKOLCI, R. et al. Desafios da saude da populacdo LGBTI+ no Brasil: uma analise do cenério
por triangulacdo de métodos. Ciéncia & Saude Coletiva, 27(10):3815-3824, 2022.
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Disciplina: SBA17702 - ANALISE DE DADOS E REDAGCAO CIENTIFICA

Ementa

Técnicas de analise de dados em pesquisa cientifica. Coleta e tabulacao de dados cientificos.
Introducao a Bioestatistica. Estrutura de artigo cientifico. Redacdo de textos cientificos para
publicacao.

Objetivos

Capacitar os estudantes nas técnicas de andlise de dados em pesquisa cientifica, abrangendo a
coleta e tabulacdo de dados, a introducao a bioestatistica e a compreensado da estrutura de um
artigo cientifico. A disciplina visa desenvolver habilidades na redacao de textos cientificos para
publicacao, promovendo a capacidade dos alunos em conduzir pesquisas, interpretar dados e
comunicar seus resultados de forma clara e eficaz em contextos académicos e cientificos.

Bibliografia Basica
1.MEDRONHO,R.A;BLOCH,K.V.;LUIZ,R.R.;WERNECK,G.L.(Ed.).Epidemiologia.2.ed.Sao Paulo:
Atheneu, 20009.

2. VIEIRA, S.M. Bioestatistica: tdpicos avancados. 3 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010. DAWSON,
B.;TRAPP, R.G.Bioestatistica:béasica e clinica. 3.ed.Rio de Janeiro: McGraw-Hill Interamericana do
Brasil, 2003.

3. ALMEIDA FILHO, N.; BARRETO, M.L.Epidemiologia e salde: fundamentos, métodos e
aplicacbes. 1 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

Bibliografia Complementar

1. NORMAN, G.; STREINER, D. Biostatistics: The Bare Essentials. 42 ed. Shelton: People 's
Medical Publishing House, 2014.

2. BECK, A. T.; CRESWELL, J. W. Projeto de Pesquisa: Métodos Qualitativo, Quantitativo e Misto.
52 ed. Porto Alegre: Artmed, 2021.

3. COSTA NETO, P. L. O. Estatistica. 52 ed. Sdo Paulo: Edgard Blucher, 2017.

4, DAY, R. A.; GASTEL, B. Como escrever e publicar um artigo cientifico. 32 ed. Porto Alegre:
Artmed, 2019.

5. PAGANO, M.; GAUVREAU, K. Principios de Bioestatistica. 22 ed. Sao Paulo: Cengage Learning,
2018.

Disciplina: SBA17703 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUGCAO ACADEMICA 6

Ementa

Acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicdo de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracdo com o corpo docente, a comunidade e os servicos de saude. Desenvolver praticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocao da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
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Artmed, 2021.
3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, J. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sao Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sdo Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdo Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrildtero da formacdo para a area da salde:
Ensino, gestdo, atencao e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avancos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925 brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016.

Disciplina: SBA17704 - PLANTOES EM ATENCAO MATERNO-INFANTIL 2

Ementa
Atividades teérico-praticas em plantdes de Maternidade, englobando atencao a mulher no ciclo
gravidico-puerperal e assisténcia ao recém-nascido na sala de parto e alojamento conjunto.

Objetivos

Proporcionar aos estudantes atividades teérico-praticas em plantdées de Maternidade, com foco
na atencao a mulher durante o ciclo gravidico-puerperal e na assisténcia ao recém-nascido,
tanto na sala de parto quanto no alojamento conjunto. A disciplina tem como objetivo
desenvolver competéncias clinicas e habilidades praticas para a assisténcia de qualidade,
abordando as dimensoes fisicas, emocionais e sociais das pacientes, capacitando os alunos a
oferecer um atendimento humanizado e eficaz em contextos de salde materno-infantil.

Bibliografia Basica

1.REZENDE, J.; MONTENEGRO, C. A. Obstetricia Fundamental. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2020.

2.REZENDE FILHO, J. R. (Org.). Obstetricia Fundamental. 14a. ed, Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2018.

3.BEREK, J. S. Berek e Novak: Tratado de ginecologia. 15a. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014.

Bibliografia Complementar

1.GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

2.BRASIL. Ministério da Saude.Atencao ao pré-natal de baixo risco. Ministério da Saude, 2021.
3.LYRA, J.C (org). Manual de Condutas em Neonatologia: Faculdade de Medicina de Botucatu.
Rio de Janeiro: Atheneu, 2023.

4.BURNS, D.A.R., CAMPOS JUNIOR, D; SILVA, L.R.; BORGES, W.G. Tratado de Pediatria: 4 ed.
Barueri, SP: Manole, 2017. volume 1.

5.LOPEZ, F.A.; GIRIBELA, F.; KONSTANTYNER, T. Terapéutica em pediatria. 2a ed. Barueri, SP:
Manole, 2012.
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Disciplina: SBA17705 - SAUDE DA POPULACAO NEGRA

Ementa

Racismo institucional na sociedade brasileira e os impactos produzidos no processo de saude-
doenca-cuidado, seus determinantes, condicionantes e praticas socioculturais em saude. A
discussao serd relacionada a proposta do Sistema Unico de Saude (SUS), que tem como
principal desafio universalizar o acesso ao sistema de salde e minimizar as desigualdades
sociais, garantindo a equidade de acesso aos servicos de salde. Para tanto, enfatizamos a
Politica Nacional de Saude Integral da Populacdo Negra (PNSIPN) como estratégia de aumento
do acesso ao SUS e melhoria da qualidade do cuidado nas Unidades Basicas em Saude.

Objetivos

Analisar a influéncia do racismo institucional na sociedade brasileira e seus impactos no
processo de salde-doenca-cuidado, explorando os determinantes e condicionantes
socioculturais que afetam a salde da populacao negra. A disciplina buscard compreender as
desigualdades no acesso aos servicos de saude e as praticas de cuidado, com énfase na
proposta do Sistema Unico de Salde (SUS) de promover a universalizacdo do acesso e a
equidade. Além disso, abordard a Politica Nacional de Salde Integral da Populacdo Negra
(PNSIPN) como uma estratégia fundamental para aumentar o acesso ao SUS e aprimorar a
gualidade do cuidado nas Unidades Bdasicas de Saude, contribuindo para a construcdo de um
sistema de salde mais justo e igualitario.

Bibliografia Basica

1. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Gestao Estratégica e Participativa. Departamento
de Apoio a Gestdo Participativa e ao Controle Social. Politica Nacional de Saude Integral da
Populacao Negra: uma politica para o SUS 3. ed., Brasilia: Editora do Ministério da Saude, 2017.
2. BRASIL. Portaria n? 992, de 13 de maio de 2009. Institui a Politica Nacional de Saude Integral
da Populacdo Negra. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. Disponivel em:
https://bvsms.de.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2009/prt0992 13 05 2009.html.

3. BATISTA, L.E., WERNECK, J. LOPES, F. (orgs.).Saude da populagao negra. 2. ed., Brasilia, DF:
ABPN - Associacao Brasileira de Pesquisadores Negros, 2012.

Bibliografia Complementar

1. PAULI, S.; BAIRROS, F. S.; NUNES, L. N.; NEUTZLING, M. B. Prevaléncia autorreferida de
hipertensao e fatores associados em comunidades quilombolas do Rio Grande do Sul, Brasil.
Ciéncia & Saude Coletiva. 24(9),3293-3303, 2019.

2. QUEIROZ, P. S. F.; MIRANDA, L. P., OLIVEIRA, P. S. D.; RODRIGUES NETO, J. F., SAMPAIO, C.
A., OLIVEIRA, T. L., SILVA, M. E. O. Obesidade abdominal e fatores associados em comunidades
quilombolas do Norte de Minas Gerais Epidemiologia e Servicos de Saude. 2021,
30,3,e2020833.

3. OLIVEIRA, E.F.; JESUS, V,S.; SIQUEIRA, S.M.C.; ALVES, T.A.; SANTOS, |.M.; CAMARGO, L.C.
Promovendo salide em comunidades vulnerdveis: tecnologias sociais na reducdo da pobreza e
desenvolvimento sustentavel. Rev Galucha Enferm. 2015;36(esp):200-6.

4, SANTOS, I.N. et al. O racismo estrutural e seu impacto na salde do adolescente
afrodescendente brasileiro. Revista de Saude Coletiva, v. 34, e34025, 2024. Disponivel em:
https://www.scielo.br/j/physis/a/9CFf4t8LsckS8nsh9dmKLHb/?lang=pt&format=pdf

5. SILVA, LB. “Even if we are the caring hand”: Black doctors and structural racism in the
context of primary health care. Cien Saude Colet., 29:e07622023, 2024. Disponivel em:
https://scielosp.org/pdf/csc/2024.v29n3/e07622023/en
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Disciplina: ECH17706 - LINGUA BRASILEIRA DE SINAIS - LIBRAS

Ementa

Ensino, aplicacao e difusao da Lingua Brasileira de Sinais como meio de comunicacao objetiva
e utilizacdo corrente das comunidades de surdos do Brasil. Trajetéria histérica da Lingua
Brasileira de Sinais - Libras e da Educacao de Surdos. A Libras como direito linguistico e fator
de inclusdao social da pessoa surda nos espacos publicos. A Libras no contexto legal e
educacional. A aquisicao do nao-surdo a Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS) e a modalidade
diferenciada para a comunicacao (visual-espacial). Estudos linguisticos das Linguas de Sinais,
conhecimento dos aspectos das identidades, diferencas e culturas do mundo surdo.

Objetivos

Conhecer o surdo como sujeito bilingue e multicultural. Identificar o sistema linguistico da
Lingua Brasileira de Sinais

Libras. Instrumentalizar na compreensao e uso de Libras. Distinguir as abordagens
educacionais para surdos que

vigoraram ao longo dos anos. Compreender a abordagem educacional bilingue como
abordagem vigente.

Bibliografia Basica

1. FELIPE, T. LIBRAS em contexto: curso basico. Brasilia: MEC, 2001.

2. QUADROS, R. M.; KARNOPP, L. B. Lingua de Sinais Brasileira: Estudos Linguisticos. Porto
Alegre: Artmed, 2004.

3. QUADROS. R. M. Educacdo de surdos a aquisicao da linguagem. Porto Alegre: Artes Médicas,
1999.

Bibliografia Complementar

1. MAZZOTTA, M. J. Educacao especial no Brasil: histéria e politicas publicas. Sao Paulo: Cortez,
1996.

2. SKLIAR, C. Educacao e Exclusao: Abordagens sécio-Antropoldgicas. Porto Alegre: Mediacao,
1999.

3. LODI, A. C. B. (Org). Letramento e minorias. Porto Alegre. Editora Mediacao, 2002.

4. THOMA, A. S.; LOPES, M. C. (orgs). A Invencao da Surdez. Santa Cruz do Sul: EDUNISC, 2004.
5. FERREIRA-BRITO, L. Por Uma Gramatica da Lingua de Sinais. Rio de Janeiro: Tempo
Brasileiro, UFRJ, 1995.

Disciplina: SBA17707 - ANALISE LABORATORIAL NAS DOENCAS PARASITARIAS

Ementa

Introducao a medicina laboratorial; Métodos de obtencao da amostra; Fases da andlise de um
exame (pré-analitica, analitica e pés-analitica); Coleta e processamento de amostras para
exames laboratoriais; marcadores laboratoriais para avaliacdo das doencas infecto parasitarias.

Objetivos

Proporcionar uma introducdo a medicina laboratorial, abordando os métodos de obtencdo de
amostras e as fases da andlise de exames (pré-analitica, analitica e pés-analitica). Capacitar os
estudantes na coleta e processamento de amostras para exames laboratoriais, com foco
especial nos marcadores laboratoriais utilizados na avaliacdo de doencas infecto parasitarias,
promovendo uma compreensdo abrangente dos procedimentos laboratoriais e sua importancia
no diagndéstico e manejo dessas condigcdes.

Bibliografia Basica
1. MURRAY, P. R. et. al.Microbiologia Médica, 72 ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan. 2014.
2. COURA, J.R. Dinamica das Doencas Infecciosas e Parasitdrias, 22 ed. Rio de Janeiro:
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Guanabara Koogan, 2013.
3. REY, L. Parasitologia: parasitos e doencas parasitarias do homem nos trépicos ocidentais. 42
ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

Bibliografia Complementar

1. GARCIA, L. S.Diagnostic medical parasitology, 72 ed., ASM Press, 2020.

2. BRASIL. Ministério da Saude. Guia de vigilancia epidemioldgica, 2019.

3. GOLDMAN, L.; SCHAFER, A. I. (Ed). Cecil medicina. 24a. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

4. GOMES, A.P.; MIGUEL, P.S.B.; SANTANA, L.A.; CASTRO, M.; PER, A. Doencas Infecciosas na
Pratica Clinica. Rio de Janeiro: Thieme Revinter, 2024.

5. WHO. Basic laboratory methods in medical parasitology. World Health Organization, 2020.

Disciplina: SBA17708 - CRONOBIOLOGIA HUMANA E MEDICINA DO SONO

Ementa

Cronobiologia Humana. Propriedades dos ritmos biolégicos. Sincronizacao fética e nado fética
dos ritmos bioldégicos. Bases morfofuncionais do Sistema de Temporizacdo Circadiano (vias
aferentes, osciladores biolégicos e vias eferentes). Bases fundamentais da Medicina do sono.
Sono normal em humanos. Ontogénese do ciclo sono-vigilia em humanos. Desordens do ciclo
sono-vigilia e suas repercussoées. Principios farmacolégicos e ndo farmacoldgicos aplicados em
desordens do ciclo vigilia-sono. Metodologias empregadas na avaliacao dos padrdes dos ritmos
bioldgicos.

Objetivos

Proporcionar aos estudantes uma compreensao abrangente da Cronobiologia Humana,
abordando as propriedades dos ritmos biolégicos e a sincronizacao fética e nao fética destes
ritmos. Explorar as bases morfofuncionais do Sistema de Temporizagao Circadiano, incluindo
vias aferentes, osciladores bioldégicos e vias eferentes, assim como os fundamentos da
Medicina do Sono. Discutir o sono normal em humanos, a ontogénese do ciclo sono-vigilia, e as
desordens do ciclo sono-vigilia e suas repercussées. Capacitar os alunos nos principios
farmacolégicos e nao farmacolégicos aplicados a essas desordens, além de introduzir
metodologias utilizadas para a avaliacdo dos padroes dos ritmos bioldgicos, visando a
promocdao da salde e bem-estar dos individuos.

Bibliografia Basica

1.ABREU, H.F. Pratica em Medicina do Sono. Rio de Janeiro: Thieme Revinter, 2020.

2.HADDAD, F.L. M.; GREGORIO, L. C. Manual do residente: medicina do sono. 2a. ed. Barueri:
Manole, 2023.

3.KRYGER, M.H. Kryger Medicina do Sono - Perguntas e Respostas. 2a. ed. Rio de Janeiro: GEN
Guanabara Koogan, 2017.

Bibliografia Complementar

1.REIMAO, R. Medicina e biologia do sono: Fundamentos e pratica clinica. Rio de Janeiro:
Atheneu, 20109.

2.MENNA-BARRETO, L.; MARQUES, N. Cronobiologia: Principios e aplicacdes. Sdo Paulo: EDUSP,
2017.

3.FERREIRA, C. M.; PEDRAZZOLI, M. Ritmos bioldgicos: Regulacdo e implicacbes na saude. Sao
Paulo: EDUSP, 2020.

4 HERSCHKOWITZ, M.; KRYGER, M. Atlas de medicina do sono. Rio de Janeiro: Elsevier, 2019.
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5.TAVARES, A.; ZANCANELLA, E.; GENTA, P.R.; et al. Medicina do sono: diagndstico e manejo.
Porto Alegre: ArtMed, 2023.

Disciplina: SBA17709 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUGCAO ACADEMICA 3

Ementa

Acompanhamento da evolucao académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicdo de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracao com o corpo docente, a comunidade e os servicos de saude. Desenvolver praticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracdao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocdo da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, J. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sao Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sdo Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdo Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrildtero da formacdo para a area da salde:
Ensino, gestdo, atencao e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avancos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925 brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.
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Disciplina: SBA17710 - PRINCiPIOS DE SEMIOTECNICA E CUIDADOS BASICOS AO

Ementa

Estudo de procedimentos relacionados a preparacdao e acompanhamento de pacientes
submetidos a exame gerais e complementares para a prevencao e diagndstico de doencas,
bem como a realizacdao de procedimentos bdsicos utilizados no cuidado individual, como
administracdo de medicamentos e tratamento de lesdes. Realizacdo de procedimentos basicos
de cuidado em centros de salde e unidades de internacao geral.

Objetivos

Capacitar os estudantes no estudo e na pratica dos procedimentos relacionados a preparacao e
ao acompanhamento de pacientes submetidos a exames gerais e complementares, visando a
prevencao e diagndstico de doencas. A disciplina também aborda a realizacao de
procedimentos basicos no cuidado individual, incluindo a administracdo de medicamentos e o
tratamento de lesbes. Além disso, pretende desenvolver habilidades praticas para a execucao
de cuidados fundamentais em centros de salde e unidades de internacdo geral, preparando os
alunos para atuar de forma eficaz e segura na assisténcia ao paciente.

Bibliografia Basica

1. KALISHER, P. H.; STEWART, M. A. Skills for Communicating with Patients. Oxford: Radcliffe
Publishing, 2009.

2. MINISTERIO DA SAUDE (BRASIL). Caderno de Atencdo Basica: Saude da Familia. Brasilia:
Ministério da Saude, 2017.

3. GUYTON, A,C.; HALL, J.E. Tratado de fisiologia médica. 12. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2011.

Bibliografia Complementar

1. RIBEIRO, E. C. P. Semiologia Médica: A Arte e a Ciéncia do Diagnéstico Clinico. 32 ed. Rio de
Janeiro: Elsevier, 2021.

2. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Atengdo Basica. Brasilia: Ministério da
Saude, 2017.

3. MOORE, K. L.; DALLEY, A. F.; AGUR, A. M. R. Anatomia Orientada para a Clinica. 82 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2018.

4. MARTINS, C.; TURCI, M. A. Microscopia: Manual Pratico e Interpretativo. Sao Paulo: Atheneu,
2015.

5. STARFIELD, B. Primary Care: Balancing Health Needs, Services, and Technology. New York:
Oxford University Press, 1998.

Disciplina: SBA17711 - DIAGNOSTICO POR IMAGEM

Ementa
Principios gerais da imagenologia. Métodos de diagndstico por imagem e suas indicacbes na
clinica, na cirurgia e na urgéncia. Leitura e interpretacao das imagens nos processos saude-
doenca.

Objetivos

Proporcionar aos alunos uma compreensdo abrangente dos principios fundamentais da
imagenologia, abordando os principais métodos de diagnéstico por imagem e suas indicacbes
nas diversas areas da medicina, incluindo clinica, cirurgia e urgéncia. A disciplina visa
desenvolver habilidades para a leitura e interpretacao critica das imagens, capacitando os
futuros médicos a utilizarem essas ferramentas de forma eficaz nos processos de salde e
doenca, contribuindo assim para a tomada de decisbes clinicas fundamentadas e a melhoria da
assisténcia ao paciente.
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Bibliografia Basica

1. BRANT, W.E.; HELMS, C.A. Fundamentos de Radiologia: Diagndstico por Imagem. 4. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2015.

2. HERRING, W. Radiologia bésica: aspectos fundamentais. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2017.
3. MARCHIORI, E.; SANTOS, M.L. Introducdo a Radiologia. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2017.

Bibliografia Complementar

1. CERRI G.G.; LEITE, C.C.; ROCHA, M.S. Tratado de Radiologia. Sao Paulo: Manole, 2017. 3 vol.
2. DAFFNER, R.H. Radiologia clinica basica. Barueri: Manole, 2013.

3. CHEN, M.Y.M.; POPE, T.L.; OTT, D.J. Radiologia bésica. 2. ed. Porto Alegre: AMGH, 2012.

4. WERLANG, H.Z.; BERGOLI, P.M.; MADALOSSO, B.H. Manual do Residente de Radiologia. 2. ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2009.

5. MELLO, R.A.F.; NACIF, M.S. Perguntas e respostas comentadas de Radiologia e Diagndstico
por Imagem. Rio de Janeiro: Rubio; 2007.

Disciplina: SBA17712 - BASES DA FISIOPATOLOGIA E RACIOCINIO CLIiNICO

Ementa

Introducao ao estudo da fisiopatologia das doencas; bases do raciocinio clinico; correlacdo de
conhecimentos anatdémicos, histopatolégicos, fisiolégicos, laboratoriais e dados clinicos em
relacdao a patologias digestivas, enddcrinas, cardiovasculares, respiratdrias e génito-urinarias,
considerando aspectos diferenciais e hipdteses diagndsticas.

Objetivos

Introduzir os estudantes ao estudo da fisiopatologia das doencas, desenvolvendo as bases do
raciocinio clinico e promovendo a correlacdo entre conhecimentos anatémicos,
histopatolégicos, fisiolégicos, laboratoriais e dados clinicos. Aplicar esses conhecimentos na
compreensao das patologias dos sistemas digestivo, enddcrino, cardiovascular, respiratério e
génito-urindrio, considerando os aspectos diferenciais e as hipdteses diagnédsticas, para
fundamentar o processo de diagnéstico e manejo clinico.

Bibliografia Basica

1. GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de fisiologia médica. 142 ed., Rio de Janeiro: Elsevier,
2021

2. GROSSMAN, S. C.; PORTH, C. M. Porth Fisiopatologia. 92 ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2016. Disponivel em https://integrada.minhabiblioteca.com.br

3. ROBBINS, S. L.; COTRAN, R. S. Robbins e Cotran: Bases patoldgicas das doencas. 102 ed., Rio
de Janeiro: Elsevier, 2021.

Bibliografia Complementar

1. COTRAN, R. S., KUMAR, V., ROBBINS, S. L. Robbins Patologic basis of disease. 9a ed.
Philadelphia: W.B. Saunders, 2016. Disponivel em www.evolution.com.br

2. SILBERNAGL, S.; DESPOPULOS, A. Color atlas of physiology. 72 ed.,Sao Paulo: Thieme, 2015.
3. MCPHEE, S. J.; HAMMER, G. D. Fisiopatologia médica: Bases da doenca. 82 ed., Porto Alegre:
Artmed, 2021.

4. KASPER, D. L.; FAUCI, A. S.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L. Harrison: Principios de medicina
interna. 202 ed., Rio de Janeiro: Ed. McGraw-Hill, 2020.

5. MARIEB, E. N.; HOEHN, K. Anatomia e fisiologia humana. 102 ed., Pearson, 2020.
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Disciplina: SBA17713 - VIGILANCIA EM SAUDE NA PRATICA MEDICA

Ementa

Politica Nacional de Vigilancia em Saude (PNVS), com énfase na articulacao de saberes e
praticas para a vigilancia epidemiolégica das doencas transmissiveis e ndo transmissiveis, bem
como causas externas, destacando a importancia desses conhecimentos para a pratica médica;
vigilancia de populacdes expostas a riscos ambientais em salde; vigilancia da salde do
trabalhador; vigilancia sanitdria dos riscos decorrentes da producdo e do uso de produtos,
servicos e tecnologias de interesse a saude.

Objetivos

Promover a compreensao critica e a articulacao de saberes e praticas na Politica Nacional de
Vigilancia em Saude, com énfase na vigilancia epidemiolégica das doencas transmissiveis e
nao transmissiveis, incluindo causas externas. O curso busca capacitar os alunos a reconhecer
a importancia desses conhecimentos na pratica médica, abordando a vigilancia de populacbes
expostas a riscos ambientais, a saude do trabalhador e a vigilancia sanitaria dos riscos
associados a producdo e uso de produtos, servicos e tecnologias de interesse a salde, visando
a promocao da saude coletiva e a prevencao de doencas.

Bibliografia Basica

1. BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Vigilancia em Saldde: um marco para o SUS.
Brasilia: Ministério da Saude, 2018.

2. TEIXEIRA, C. F.; PINTO, I. C. M.; VILASBOAS, A. L. Q. Vigilancia em Saulde: fundamentos,
interfaces e praticas. Salvador: EDUFBA, 2020.

3. ROUQUAYROL, M. Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e Saude. 8. ed. Rio de Janeiro:
MedBook, 2021.

Bibliografia Complementar

1. GIOVANELLA, L.; ESCOREL, S.; LOBATO, L. V. C.; NORONHA, J. C.; CARVALHO, A. I. Politicas e
Sistema de Saude no Brasil. 3. ed. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021.

2. BRASIL. Ministério da Saude. Manual de Procedimentos de Vigilancia em Sadde. Brasilia:
Ministério da Saude, 2019.

3. COSTA, A. M.; ROCHA, S. M. M. Vigilancia Ambiental em Saude. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2020.

4. BRASIL. Ministério da Saude. Vigilancia da Saude do Trabalhador: diretrizes e estratégias.
Brasilia: Ministério da Saude, 2017.

5. SOUZA, L. E. P. F.; PAIM, J. S. Epidemiologia e Vigilancia em Saulde: contribuicbes para a
pratica médica. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2019.
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Disciplina: SBA17714 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUCAO ACADEMICA 4

Ementa

Acompanhamento da evolucao académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicao de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracdo com o corpo docente, a comunidade e os servicos de saude. Desenvolver préticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracdao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocao da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, J. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sao Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdao Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrilatero da formacdo para a area da saude:
Ensino, gestdo, atencdo e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avancos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925 brazill.pdf

5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192, ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.

Disciplina: SBA17715 - TEMAS PRATICOS EM ASSISTENCIA PERINATAL

Ementa
Conteldos tedrico-praticos relacionados a atencdo a salde da mulher no ciclo gravidico-
puerperal e a saude do recém-nascido.

Objetivos

Desenvolver competéncias teéricas e préaticas que capacitem os estudantes a atuar de forma
integral na atencao a salde da mulher durante o ciclo gravidico-puerperal e a saude do recém-
nascido, promovendo intervencbes adequadas, baseadas em evidéncias, que visem a
promocao do bem-estar materno e neonatal, a prevencao de complicacdes, e a orientacao em
praticas de cuidado que favorecam o vinculo afetivo e a saude da familia.

Bibliografia Basica

1. FEBRASGO. Febrasgo. Tratado de Ginecologia. Rio de Janeiro: Grupo GEN, 2018.

2. FERNANDES, C. E. Febrasgo. Tratado de Obstetricia. Rio de Janeiro: Grupo GEN, 2018.

3. NUSSBAUM, R. L.; MCINNES, R. R; WILLARD, H. F. Thompson & Thompson: genética médica.
7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.
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Bibliografia Complementar

1- COSTA GD, COTTA RMM, REIS JR, SIQUEIRA-BATISTA R, GOMES AP, FRANCESCHINI SCC.
Avaliacao do cuidado a saude da gestante no contexto do Programa Saulde da Familia. Ciénc
Saude Coletiva. 14(Suppl 1):1347-57, 2009.

2- LAURENTI, Roberto; JORGE, Maria Helena Prado de Mello. Salude Materna e Perinatal. Séo
Paulo: Edusp, 2018.

3- CAMPOS JUNIOR, D.; BURNS, D. A. R. (Org.). Tratado de pediatria: Sociedade Brasileira de
Pediatria. 3. ed. Barueri, SP: Manole, 2014.

4. CUNNINGHAM, F. Gary; LEVENO, Kenneth J.; BLOOM, Steven L. Tratado de Obstetricia de
Williams. 25. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2021.

5- FANAROFF, Avroy A.; MARTIN, Richard J.; WALSH, Michele C. Manual de Neonatologia. 8. ed.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2020.

Disciplina: SBA17716 - INTRODUGCAO A PESQUISA CIENTIFICA

Ementa

Introducdo & pesquisa cientifica no Brasil e no mundo; Tipos de pesquisa; Etica em Pesquisa;
Etapas de um projeto de pesquisa; Preparacao de um poster; pesquisa utilizando os bancos de
dados e os programas de busca bibliografica; analise de um artigo cientifico.

Objetivos

Capacitar os estudantes a compreender os fundamentos da pesquisa cientifica no Brasil € no
mundo, explorando os diferentes tipos de pesquisa e a importancia da ética na pesquisa.
Proporcionar o conhecimento necessario para desenvolver um projeto de pesquisa, incluindo
suas etapas, e preparar um poster académico. Desenvolver habilidades em pesquisa utilizando
bancos de dados e programas de busca bibliogréfica, além de capacitar os alunos na analise
critica de artigos cientificos, visando formar profissionais aptos a contribuir para a producdo e
disseminacao do conhecimento cientifico.

Bibliografia Basica

1. FLICK, U. Introdugao a pesquisa qualitativa. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2009.

2. GIL, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 7. Ed., Sao Paulo: Atlas, 2017.

3. LAKATOS, E. M.; MARCONI, M.A. Metodologia do trabalho cientifico: projetos de pesquisa,
pesquisa bibliografica, teses de doutorado, dissertacdo de mestrado e trabalhos de conclusao
de curso. 8. Ed., Sao Paulo: Atlas, 2017.

Bibliografia Complementar

1. MARCONI, M.A.; LAKATOS, E. M. Técnicas de pesquisa: planejamento e execucao de
pesquisas, amostragens e técnicas de pesquisa, elaboracdo, andlise e interpretacdo de dados.
7. ed. Sao Paulo:Atlas, 2008.

2. MINAYO, M. C. S. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em sautde. 11. ed. Séo
Paulo: Hucitec, 2008.

3. MINAYO, M. C. S; SANCHES, O. Quantitativo-qualitativo: oposicao ou complementaridade?
Cadernos de saude publica, 9: 237-248, 1993.

4. SERAPIONI, M. Métodos qualitativos e quantitativos na pesquisa social em saude: algumas
estratégias para a integracdo. Ciéncia & saude coletiva, 5:187-192, 2000.

5. TURATO, E. R. Métodos qualitativos e quantitativos na area da saude: definicbes, diferengas
e seus objetos de pesquisa. Revista de Saude publica, 39: 507-514, 2005.
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Disciplina: SBA17717 - PRIMEIROS SOCORROS E ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

Ementa

Conhecimento e descricdo dos principios do suporte bdasico de vida; Diagndstico da parada
cardiorrespiratéria e delineamento das condutas de ressuscitacao; ldentificacdo das principais
urgéncias e emergéncias clinicas; descricao dos aspectos epidemioldgicos e de prevencdo do
trauma; reconhecimento da necessidade de acesso as vias aéreas; diagnéstico e contencao
das hemorragias externas; realizacao de imobilizacbes badsicas das extremidades;
conhecimento da rede de atencdo as urgéncias (SAMU, UPA, Hospital, etc).

Objetivos

Proporcionar aos estudantes o conhecimento e a compreensao dos principios do suporte basico
de vida, incluindo o diagnéstico de parada cardiorrespiratéria e as condutas de ressuscitacado
adequadas. Capacitar os alunos a identificar as principais urgéncias e emergéncias clinicas,
descrever os aspectos epidemioldgicos e de prevencao do trauma, e reconhecer a necessidade
de acesso as vias aéreas. Desenvolver habilidades para diagnosticar e conter hemorragias
externas, realizar imobilizacdes bdasicas das extremidades e entender a rede de atencdo as
urgéncias, incluindo servicos como SAMU, UPA, hospitais e outros, preparando-os para atuar de
forma eficaz em situacdes de emergéncia.

Bibliografia Basica

1. AHA. Adult Basic Life Support. International Consensus on Cardiopulmonary Resuscitation
and Emergency Cardiovascular Care Science With Treatment. Recommendations. Circulation.
142 (suppl 1):541-S91, 2020; Disponivel em: https://cpr.heart.org/en/resuscitation-science/cpr-
and-ecc-guidelines

2. RIBEIRO, M. C.; GOLDIM, J. R. Manual de primeiros socorros. Senac: Sao Paulo, 2019.

3. NATIONAL ASSOCIATION OF EMERGENCY MEDICAL T. AMLS: atendimento pré-hospitalar as
emergéncias clinicas. 3. ed. Porto Alegre: ArtMed, 2022.

Bibliografia Complementar

1. CAMERON, J.; CAMERON A.. Terapéutica Cirlrgica. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

2. KAREN, K. J. Primeiros socorros para estudantes. 10a ed., Barueri: Manole, 2013.

3. TOWNSEND, C.; BEAUCHAMP, D. Sabiston Tratado de Cirurgia. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.
4. GRAU, M. L.; KNOBEL, E. Rotinas de atendimento pré-hospitalar. Sao Paulo: Atheneu, 2021.
5. STONE, C. K.; HUMPHRIES, R. L. CURRENT: medicina de emergéncia: diagnéstico e
tratamento.7a ed., Porto Alegre: AMGH, 2013.

Disciplina: SBA17718 - SEGURANCA DO PACIENTE

Ementa

Conceitos, epidemiologia e modelo de andlise da seguranca do paciente. Cultura de seguranca
do paciente. Erros de medicacdo e praticas preventivas. Seguranca em procedimentos
cirdrgicos. Boas praticas de prevencao de infeccOes relacionadas a assisténcia a saude.
Prevencao de eventos adversos especificos. Gerenciamento de risco e Programa Nacional de
Seguranca do Paciente

Objetivos

Desenvolver uma compreensdo abrangente sobre os conceitos e a importancia da seguranca
do paciente, abordando a epidemiologia dos eventos adversos, a cultura de seguranca na
salde, e as praticas preventivas essenciais, como a prevencdo de erros de medicacdo, a
seguranca em procedimentos cirdrgicos e a adocdo de boas prdticas para a prevencdo de
infeccbes. Além disso, capacitar os alunos a implementar estratégias de gerenciamento de
risco e a compreender o Programa Nacional de Seguranca do Paciente, promovendo uma
abordagem sistematica e multidisciplinar para a melhoria continua da qualidade na assisténcia
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a saulde.

Bibliografia Basica

1. World Health Organization (WHO). Patient Safety: Global Action on Patient Safety, 2019.
Disponivel em: https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf files/WHA72/A72_R6-en.pdf

2. BRASIL. Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria. Programa Nacional de Seguranca do
Paciente (PNSP): Guia para Implementacao. Disponivel em:
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/documento_referencia_programa_nacional_segura
nca.pdf

Bibliografia Complementar

1. Institute of Medicine (IOM). To Err is Human: Building a Safer Health System. National
Academies Press, 2000.

2. VINCENT, C., AMALBERTI, R. Safer Healthcare: Strategies for the Real World. Springer, 2016.

3. SCHWAPPACH, D. L. B. Medication Errors: Epidemiology, Prevention and Management.
Berlim: Springer, 2015.

4. PRONOVOST, P.; VOHR, E. Safe Patients, Smart Hospitals. Hudson Street Press, 2010.

5. ECRI Institute. Top 10 Patient Safety Concerns for Healthcare Organizations, 2022.
Disponivel em: https://home.ecri.org/blogs/ecri-blog/ecris-top-10-patient-safety-risks-for-2022

Disciplina: SBA17719 - ACOMPANHAMENTO DA EVOLUCAO ACADEMICA 1

Ementa

Acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes e sua integracdo com o corpo
docente, a comunidade e o servico de salde. Desenvolvimento de praticas e atividades de
avaliacao e reposicdo de conteldos essenciais. Realizacdo de atividades voltadas para a
integracao do grupo.

Objetivos

Promover o acompanhamento da evolucdo académica dos estudantes, facilitando sua
integracao com o corpo docente, a comunidade e os servicos de saude. Desenvolver praticas e
atividades voltadas para a avaliacao e reposicao de conteldos essenciais, além de realizar
iniciativas que fomentem a integracao do grupo, com o intuito de fortalecer o aprendizado
colaborativo e o engajamento dos alunos em sua formacao académica e profissional.

Bibliografia Basica

1. CZERESNIA, D., FREITAS, C. M. Promocdo da Saude: Conceitos, Reflexdes, Tendéncias. 22 ed.
Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

2. GUSSO, G.; LOPES, J. M. C. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Porto Alegre:
Artmed, 2021.

3. HARDEN, R. M.; LAIDLAW, J. M. Ensino Médico: Estratégias para desenvolvimento de
competéncias. 22 ed. Sao Paulo: Elsevier, 2020.

Bibliografia Complementar

1. FREIRE, P. Pedagogia da Autonomia: Saberes necessarios a pratica educativa. Sdo Paulo: Paz
e Terra, 2018.

2. MORAN, J. M.; MASETTO, M. T.; BEHRENS, M. A. Novas Tecnologias e Mediacdo Pedagégica.
Campinas: Papirus, 2017.

3. CECCIM, R. B.; FEUERWERKER, L. C. M. O quadrildtero da formacdo para a area da salde:
Ensino, gestdo, atencao e controle social. Rev. Saude Coletiva, (1):41- 65, 2004.

4. PAIM, J.; TRAVASSOS, C.; ALMEIDA, C.; BAHIA, L. MACINKO J. O sistema de salde brasileiro:
histéria, avancos e desafios. Disponivel em:
https://actbr.org.br/uploads/arquivo/925 brazill.pdf
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5. FAUCI, A. S.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON, J. L. Medicina Interna de
Harrison. 192. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2016. 2v.

Disciplina: SBA17720 - PRATICAS CORPORAIS NA PROMOCAO DA SAUDE E

Ementa

Abordagem interdisciplinar de estudos, métodos e técnicas aplicadas a promogao de saude
para grupos especiais (hipertensos, diabéticos, idosos). Praticas corporais do movimento na
melhoria da qualidade de vida e promogao da salde.

Objetivos

Proporcionar uma abordagem interdisciplinar que integre estudos, métodos e técnicas na
promocdo da salde para grupos especiais, como hipertensos, diabéticos e idosos. A disciplina
visa capacitar os estudantes a desenvolver estratégias e praticas corporais do movimento,
focando sua aplicacdo na melhoria da qualidade de vida e promocdo da saude, com o intuito de
promover o bem-estar e a autonomia desses grupos por meio de intervencdes adequadas e
personalizadas.

Bibliografia Basica

1. BRASIL, Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao
Béasica. Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares no SUS: atitude de
ampliacdo de acesso. 2°ed. Brasilia, DF:MS, 2015.

2.BRASIL. Ministério da Saude. Portaria 971, de 4 de maio de 2006. Aprova a Politica Nacional
de Préticas Integrativas e Complementares (PNPIC) no Sistema Unico de Saude. Didrio Oficial
da Unido, Brasilia, 2006. Secao 1, p. 20. 2006a.

3. BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdao a Saude. Departamento de Atencdo
Basica. Praticas integrativas e complementares: Plantas medicinais e fitoterapia na Atencao
Basica. Série A. Normas e Manuais Técnicos. Cadernos de Atencdo Basica; n. 31. Brasilia:
Ministério da Saude, 2012.

Bibliografia Complementar

1. BRASIL. Ministério da Saude. Decreto n° 5.813, de 22 de junho de 2006. Aprova a Politica
Nacional de Plantas Medicinais e Fitoterapicos (PNPMF). Didrio Oficial da Unido, Brasilia, 2006,
Secao 1, p. 2, 2006b.

2. SECRETARIA DE SAUDE DO ESPIRITO SANTO (SESA). Manual de Praticas Integrativas e
Complementares no Sus. 2013. Extraido de:
https://saude.es.gov.br/Media/sesa/PIC/SESA MANUAL%20DE%20PIC_VERSAO%20FINAL.pdf.
Acesso em: 01 de dezembro de 2023.

3. SOUSA, B.M.N.C. Percepcao de criancas sobre plantas medicinais em ambiente escolar de
educacao infantil e ensino fundamental em Florianépolis, SC. Monografia apresentada ao Curso
de graduacdo em Agronomia. Floriandpolis, SC. 79p.

4. TESSER, C.D.; SOUSA, I.M.C.; NASCIMENTO, M.C. Préticas Integrativas e Complementares na
Atencao Primaria a Saude brasileira. Saude debate; 42 (1): 174-188, 2018.

5. PEREIRA, A.V.G.; ALBIERO, A.L.M. A valorizacao da utilizacao de plantas medicinais na
atencdo basica: oficinas de aprendizagem. Arquivos do MUDI, 9(2-3): 23-42, 2015.
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Disciplina: SBA17721 - ATENCAO A SAUDE DA POPULACAO LGBTQIAPN+

Ementa

Conhecimentos, habilidades e atitudes necessdrias a pratica médica voltada as necessidades
de salde da populacao LGBTQIAPN+. Marcadores sociais da diferenca. Género e sexualidade.
Direitos Humanos Sexuais e Reprodutivos. LGBTQIAPN+ e fobia institucional. Politica Nacional
de Atencdo Integral a Salde da Populacdo LGBTQIAPN+. Aspectos clinicos (endocrinologia,
ginecologia, urologia e clinica geral), cirirgicos, esteéticos e psicossociais envolvidos no cuidado
a pessoa LGBTQIAPN+ nos trés niveis de atencao a salde no Sistema Unico de Saude.

Objetivos

Desenvolver competéncias em estudantes de Medicina para compreender e atender de forma
integral as necessidades de salde da populacao LGBTQIAPN+, por meio da anédlise critica dos
marcadores sociais da diferenca, das questbes de género e sexualidade, e dos direitos
humanos sexuais e reprodutivos. A disciplina abordard a LGBTQIAPN+, fobia institucional e a
Politica Nacional de Atencao Integral a Saude da Populacao LGBTQIAPN+, além de capacitar os
alunos a identificar e manejar aspectos clinicos, cirdrgicos, estéticos e psicossociais no cuidado
a salde dessa populacao nos trés niveis de atencao do Sistema Unico de Sadlde.

Bibliografia Basica

1. BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao
B4sica. Cadernos de Atencdo Bésica - Salde sexual e salde reprodutiva. Brasilia (DF):
Ministério da Saude; 2013.

2. BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Salde Integral de Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Travestis e Transexuais (LGBT), Portaria de Consolidacao GM/MS n? 2/2017.
3. BRASIL. Ministério da Saulde. Portaria n. 2.436, de 21 de setembro de 2017. Politica Nacional
de Atencao Basica, estabelecendo a revisdao de diretrizes para a organizacao da Atencao
Béasica, no ambito do Sistema Unico de Saude (SUS). Diario Oficial da Unido, Brasilia (DF). 21
set 2017. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2017/prt2436 22 09 2017.html

Bibliografia Complementar

1. TELO, S.V.; WITT, R.R. Saude sexual e reprodutiva: competéncias da equipe na Atencdo
Primaria a Saude. Ciénc Saude Coletiva. (11):3481-90, 2018.

2. MISKOLCI, R. et al. Desafios da saude da populacdo LGBTI+ no Brasil: uma andlise do cenario
por triangulacdo de métodos. Ciéncia & Saude Coletiva, 27(10):3815-3824, 2022.

3. BRASIL. Presidéncia da Republica. Decreto n? 11.471, de 6 de abril de 2023. Institui o
Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis, Transexuais,
Queers, Intersexos, Assexuais e Outras. Disponivel em:
https://www.planalto.gov.br/ccivil 03/ ato2023-2026/2023/decreto/d11471.htm

4. ESPIRITO SANTO. Secretaria de Estado da Saude do Espirito Santo. Portaria n2 011-r, de 21
de janeiro de 2021. Cria a Camara Técnica da Saude Integral da Populacdo de lésbicas, gays,
bissexuais, travestis, transexuais, intersexuais e outras identidades de género e sexualidade
(LGBTI+) no Estado do Espirito Santo (ES) para organizacdo na Rede de Atencdo a Salde
(RAS). Disponivel em:
https://saude.es.gov.br/Media/sesa/Legisla%C3%A7%C3%A30/Portarias/2021/PORTARIA%2001
1-
R%20CRIA%20A%20C%C3%82MARA%20T%C3%89CNICA%20DA%20SAUDE%20INTEGRAL%20
LGBTI.pdf
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PESQUISA E EXTENSAO NO CURSO

Os estudantes do curso de graduacdo da Ufes campus Sao Mateus sao estimulados a participar
de projetos de pesquisa e extensao desde o primeiro semestre. As atividades de pesquisa
desenvolvidas na Ufes sao regulamentadas e disciplinadas, em termos de sua administracao,
pela Resolucao 21/2013 Cepe. A Pré-reitoria de Pesquisa e Pés-graduacdo (PRPPG), por meio de
seu Departamento de Pesquisa e da Camara de Pesquisa, supervisiona as atividades de
pesquisa desenvolvidas na Ufes.

A PRPPG coordena o Programa Institucional de Iniciacdo Cientifica (PIIC) que é um programa
voltado para a iniciacdo a pesquisa de estudantes de graduacdo universitaria. Ele visa
fundamentalmente incentivar a carreira cientifica dos estudantes de graduacgdo. Para tanto,
esses estudantes participam ativamente de projetos de pesquisa com reconhecida qualidade
académica, mérito cientifico e orientacao adequada, de forma individual e continuada. O PIIC
da Ufes é dividido em dois subprogramas: o Programa Institucional de Bolsas de Iniciacdo
Cientifica (Pibic) que engloba estudantes que recebem bolsas fornecidas pela Instituicao ou
6rgaos externos de fomento (CNPq, Fapes) e o Programa Institucional Voluntario de Iniciacdo
Cientifica (Pivic), o qual ndo concede bolsa para o estudante.

Para a realizacdo de pesquisas com seres humanos, € necessaria a submissao e aprovacao ao
Comité de Etica em Pesquisa. De acordo com a Lei n° 14.874, Art. 29, inciso X, o Comité de
Etica em Pesquisa (CEP) é um “colegiado vinculado a instituicdo que realiza a pesquisa, de
natureza publica ou privada, de composicao interdisciplinar, constituido de membros das areas
médica, cientifica e nao cientifica, de carater consultivo e deliberativo, que atua de forma
independente e autbnoma, para assegurar a protecdo dos direitos, da seguranca e do bem-
estar dos participantes da pesquisa, antes e no decorrer da pesquisa, mediante andlise, revisao
e aprovacdo ética dos protocolos de pesquisa e de suas emendas, bem como dos métodos e
materiais a serem usados para obter e documentar o consentimento livre e esclarecido dos
participantes da pesquisa”.

O Centro Universitario Norte do Espirito Santo da Universidade Federal do Espirito Santo
(Ceunes/Ufes) apresenta um Comité de Etica em Pesquisa (CEP) com registro aprovado pela
CONEP em 01 de setembro de 2008 de acordo com o Oficio n°® 2204 CONEP/CNS/MS. As
renovacoes do registro sao solicitadas a CONEP de acordo com as resolucdes vigentes. Desde
2008, o CEP do Ceunes/Ufes vem analisando projetos de pesquisa de diferentes areas oriundos
do préprio centro, bem como projetos de outros centros de pesquisa que ndao apresentam CEP
instituido e sdo encaminhados pela CONEP. As anélises sdo realizadas de acordo com a Lei n°
14.874 e as normas e resolucbes pertinentes (Norma Operacional 001/2013, Resolucao
466/2012, Resolucdao 510/2016 e outras), as quais dispdem sobre os procedimentos para
submissao, avaliacao e acompanhamento da pesquisa envolvendo seres humanos.

Ja para as pesquisas que envolvem o uso de animais, é necessaria a submissdo e aprovacao a
Comissao de Etica no Uso de Animais (CEUA).

Na Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes), a Comissdo de Etica no Uso de Animais
(CEUA) foi instituida pela Portaria n? 1.112, de 26 de setembro de 2007. Sua principal
atribuicdo é receber e analisar os aspectos éticos relacionados aos protocolos de ensino e
pesquisa desenvolvidos na Ufes. A CEUA-Ufes fundamenta suas atividades nos principios éticos
da experimentacao animal, conforme as regulamentacdes do Conselho Federal de Medicina
Veterinaria (CFMV), da Sociedade Brasileira de Ciéncia em Animais de Laboratério (SBCAL) e do
Conselho Nacional de Controle de Experimentacao Animal (CONCEA).

Em conformidade com a legislacao vigente, a CEUA-Ufes é composta por médicos veterinarios,
bidlogos, docentes e pesquisadores das areas de ciéncias bioldgicas e da salde, além de
representantes de organizacbes de protecao animal e da sociedade civil. Os membros da
comissao desempenham suas funcdes de forma independente e ndao remunerada.
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Caso sejam identificados procedimentos que descumpram as Leis, Normas Regulamentadoras
ou Instrucdes Normativas aplicaveis as atividades de ensino e pesquisa, a CEUA-Ufes tem
autoridade para determinar a suspensdo dessas atividades até que as irregularidades sejam
corrigidas.

Considerando que o Ceunes/Ufes nao apresenta uma comissdo instituida, todos os protocolos
sdo submetidos para a andlise da CEUA-Ufes.

Em relacdo a atividade de extensao, conforme estabelecido no Plano Nacional de Educacao (Lei
n°13.005/2014), regulamentado na Resolucao 07/2018 CNE/CES, a Ufes aprovou a Resolucao
Cepe/Ufes 48/2021 que regulamenta a acreditacao das atividades de extensao nos cursos de
graduacao da Universidade. Dessa forma, as atividades de extensao devem compor no minimo
10% da carga horaria total curricular.

Conforme consta no art.2 5, item | da Resolucao Cepe/Ufes de 48/2021, a saber:

Art. 52 Para fins de creditacdo do cursos de graduacao da Ufes, a pratica extensionista pode ser
realizada nas seguintes modalidades:

| - componente curricular de préatica extensionista: unidade disciplinar, integrante da matriz
curricular, definida e identificada nos termos do projeto pedagdgico de cada curso, com
ementdrios e cargas horarias definidos, cujos contelidos programaticos serao registrados, na
forma de atividade extensionista curricular, no Portal de Projetos da Proex/Ufes, tendo os/as
estudantes matriculados/as como componentes da equipe executora e sob responsabilidade
do/a docente que assumir a disciplina;

Nesse sentido, o curso de graduacao em Medicina, opta por incluir a curricularizacdao da
extensdo no componente curricular obrigatério denominado Vivéncias Interdisciplinares, sendo
elas Vivéncias 1, 2, 3, 4, 5, 6 e 7, somando uma carga horaria de 750h. Dessa forma, toda a
carga horaria de extensdo estd contemplada em disciplinas do componente curricular.

Todas as acOes de extensdo universitdria desenvolvidas na Ufes sdo regulamentadas pela
Resolucdo 46/2014 Cepe e gerenciadas pela Pré-reitoria de Extensdo (Proex), que fornece
suporte técnico e material aos programas e projetos de extensao da Instituicao. A Proex é
responsavel pelo registro, certificacao e divulgacao das acdes de extensao, cadastro de
bolsistas, pela elaboracao e divulgacao de editais de fomento e pela manutencao do Portal de
Projetos. Anualmente a Proex torna publico o edital de selecao de programas e/ou projetos de
extensdo da Ufes para a concessao de bolsas no ambito do Programa Integrado de Bolsas de
Extensao para estudantes de graduacao da Ufes (PIBEx). Além disso, a Ufes oferece, por meio
da extensdo universitaria, cursos de formacdo, capacitacdo e qualificacdo para o publico, bem
como elabora e administra projetos sociais e ambientais articulados para a comunidade.

Os projetos de extensao coordenados por docentes do Departamento de Ciéncias da Saude
(DCS), sao desenvolvidos nos laboratérios vinculados ao DCS e/ou junto a comunidade
académica, Unidades de Saulde, hospitais do municipio, comunidade quilombola, escolas
municipais e estaduais, ou ainda em outras regides do estado do Espirito Santo. As areas de
estudo dos projetos envolvem: atencao primaria a saude, area hospitalar, vigilancia em saude,
territério, problemas e praticas de salde, salde coletiva.

Nesse sentido, além da curricularizacdo da extensao por meio do componente curricular, os
estudantes também podem participar como voluntdrios ou bolsistas nos projetos e acbes de
extensao existentes no departamento, que se distribuem em:

- Participacao em programas e/ou projetos cadastrados na Proex, coordenados por docentes ou
técnicos da Ufes;

- Organizagao e/ou participagao em eventos;

- Organizacdao e/ou participacao na Feira de Cursos, com apresentacao dos cursos da Ufes
campus Sao Mateus para a comunidade, com realizagao de atividades expositivas, praticas e
ladicas, visitas aos laboratérios que sao utilizados para as aulas préticas dos cursos da salde,
proporcionando a interacao dos alunos do curso com a comunidade em geral,

- Organizagao e/ou participacao de cursos, minicursos, grupos de estudo, debates, palestras,
atividades assistenciais, artisticas, esportivas, culturais e outros afins, executadas na
Universidade ou fora dela.
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Todos os projetos de extensao do Departamento de Ciéncias da Saude estdo disponiveis para
atuacdo dos académicos dos cursos da area de salde a éareas afins.

A seguir destacam-se algumas das atividades de extensao do departamento:

 Salde em Cena (SIEX: 400117): 1 Coordenador, 1 discente bolsista e 20 discentes
voluntarios.

* Feliz Idade (SIEX: 400081)

e Educando com a familia BrincArte (SIEX: 400114)

» Saber Hanseniase (SIEX: 400141):

» Acolher em Saude posso ajudar?

* Vigilancia em Saude:

* Imuniza Sao Mateus - 4957 (SIEX: 400928):

* Compreendendo o Sistema Nervoso (SIEX: 400827):

* Ceunes em Acao. Desmistificando a Tuberculose em Sao Mateus (SIEX: 400826):

* Producao do Cuidado no Aconselhamento DST/AIDS em Sao Mateus/ES (SIEX: 401207)

* Qualidade, avaliacdo de servicos e seguranca do paciente na assisténcia a saude (SIEX:
40138)

* PRISCOM- Primeiros Socorros na Comunidade (SIEX: 401636):

* Bebé que mama

» Dignamente

* Era uma vez...: A contacdo de histérias para criancas hospitalizadas (SIEX: 401720)

* VIGIASUS: Vigilancia e Controle: O objetivo é promover o conhecimento e a pratica da
Vigilancia Epidemiolégica entre académicos da Ufes na regidao norte do estado do Espirito
Santo. (SIEX: 2511):

* PROMOVE SUS ( Prevencao de Doencas e Promocdo da Saude): Promover acdes de promocado
de saude e prevencao de doencas na Atencao Primaria de Saude conforme os Protocolos do
Ministério da Salde. (SIEX: 4040): 1 Coordenador, 15 discentes voluntérios.

Portanto, as acbes de pesquisa e extensao compoem atividades que favorecem a flexibilizacao
curricular, de forma que se atenda interesses mais especificos e atualizados, para que haja a
interlocucao entre o ensino, a pesquisa e a comunidade.

DESCRICAO DE CARGA HORARIA
EXTENSIONISTA

Para creditacdo da carga horaria obrigatéria de 10% da carga horaria total do curso em
extensao, conforme estabelecido no Plano Nacional de Educacao (Lei n°13.005/2014),
regulamentado na Resolucao 07/2018 CNE/CES e na Resolucao 48/2021 do Cepe/Ufes, os
estudantes do curso de medicina realizarao 750 horas desta modalidade em disciplinas
curriculares obrigatérias a partir do segundo semestre letivo, assim descritas:

Vivéncias Interdisciplinares 1
Vivéncias Interdisciplinares 2
Vivéncias Interdisciplinares 3
Vivéncias Interdisciplinares 4
Vivéncias Interdisciplinares 5 (120h);

Vivéncias Interdisciplinares 6 (120h); e
Vivéncias Interdisciplinares 7(120h).

90h);
90h);
120h);
90h);

PRy

Todas as demais atividades extensionistas realizadas pelo académico, além das ja vinculadas
as disciplinas de Vivéncias Interdisciplinares poderdo ser aproveitadas como atividade
complementar.
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AUTO AVALIACAO DO CURSO

A autoavaliacdo do curso de graduacdo em Medicina do Centro Universitdrio Norte do Espirito
Santo (Ceunes) da Universidade Federal do Espirito Santo (Ufes) é um processo fundamental
para garantir a qualidade e a melhoria continua da formacdo oferecida. Este processo estd
alinhado as diretrizes estabelecidas pela Instrucao Normativa N¢ 004/2016 e pela Lei n? 10.861,
de 14 de abril de 2004, que institui o Sistema Nacional de Avaliacao da Educacao Superior
(Sinaes).

A autoavaliacdao é conduzida em consonancia com os Principios Orientadores da Autoavaliacao
de Cursos de Graduacdo da UFES, que preveem a avaliacdo em varias dimensdes, tais como
organizacao didatico-pedagdgica, corpo docente, corpo discente e corpo técnico-administrativo,
infraestrutura e acompanhamento de egressos. A participacao de todos os atores envolvidos no
processo educacional é essencial para uma avaliacao abrangente e eficaz.

Para operacionalizar a autoavaliagao, o curso de Medicina do Ceunes/Ufes utiliza instrumentos
e procedimentos bem definidos. A Prograd promove encontros, seminarios e orientacdes para
discutir e aprimorar a avaliacao dos cursos de graduacao, fornecendo documentos como os
“Cadernos de Avaliacdo” e o “Guia de Avaliacdo Institucional”. Além disso, a Secretaria de
Avaliacao Institucional (Seavin) e a Comissao Prépria de Avaliacao (CPA) desempenham papeis
cruciais no suporte e na execucao do processo avaliativo.

O Nucleo Docente Estruturante (NDE) e o Colegiado do Curso de graduacdo em Medicina sdo
responsaveis por acompanhar e avaliar continuamente o PPC. A coleta de dados é realizada
periodicamente através de instrumentos como a ferramenta institucional "Enquetes UFES",
aplicada aos estudantes dos 32, 52 e 72 periodos. Esses dados sao analisados para verificar a
operacionalizacdo e a adequacao das mudancas implementadas, além de identificar indices de
retencao e o nimero de estudantes inscritos no Plano de Acompanhamento de Estudos (PAE).

A autoavaliacdo do curso de Medicina também considera os seguintes documentos de
referéncia:

-Instrumento de Avaliacdo dos Cursos de Graduacao presenciais e a distancia, produzido pelo
Inep e disponivel em seu sitio eletrdnico.

-Guia de Avaliacdo Institucional, produzido pela CPA e Seavin da Ufes, disponivel no sitio da
Secretaria de Avaliacao Institucional.

Além disso, em conformidade com a Estratégia 13.8 do Plano Nacional de Educacao, o curso de
Medicina busca acompanhar e apoiar os estudantes com o objetivo de ampliar a taxa de
conclusdo dos cursos de graduacao. Para isso, foi criado um Nucleo de Apoio Pedagégico, que
auxilia os professores no planejamento das atividades de estudo e promove a adequacao do
plano de estudos dos estudantes vinculados ao PAE, visando evitar novas reprovacdes e
retencdes.

O curso também estabelece uma comissdo para acompanhamento e discussao sobre o
desempenho dos estudantes em exames nacionais como o Enade e o Anasem. Esta comissao
tem a finalidade de subsidiar os professores responsaveis pelas disciplinas, destacando os
pontos frageis na formacao dos estudantes e propondo melhorias conforme o perfil do egresso
tracado e as competéncias prioritarias para seu atingimento.

Por fim, o curso de Medicina do Ceunes/Ufes respeita a Resolucao n? 09 do Conselho
Universitario da Ufes de 10/04/2014, garantindo assisténcia estudantil individualizada e
inclusiva, visando ampliar o acesso e fortalecer a permanéncia dos estudantes portadores de
deficiéncia.

Todos os docentes e estudantes também realizam uma avaliagao institucional, ao final de cada
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semestre, sendo obrigatéria para o docente, antes de consolidar os resultados dos
componentes curriculares em que atua, e para o estudante, ao efetivar suas matriculas, a cada
inicio de semestre. Sdo contempladas questdes referentes a atuacao didatica e postura
profissional do professor, autoavaliacdao docente, autoavaliacao discente, infraestrutura.

A autoavaliacao é, portanto, um processo continuo e participativo que visa a transparéncia e a
melhoria continua do curso de Medicina do Ceunes/Ufes, comprometendo-se a fornecer
relatérios anuais a SEAVIN e a implementar sugestdes para aprimorar continuamente a
qualidade da formacao oferecida.
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ACOMPANHAMENTO E APOIO AO ESTUDANTE

A Estratégia 13.8 do Plano Nacional de Educacao (PNE) confirma a importancia de se prever o
acompanhamento e o apoio ao estudante com vistas a se ampliar a taxa de conclusao
(sucesso) dos cursos de graduacdo. Assim, se torna imprescindivel prever tais acbes que
podem ser de diversas ordens: apoio social; apoio psicolégico; apoio para estudantes com fraco
desempenho, desperiodizados, etc; apoio aos estudantes com deficiéncias, transtornos,
sindromes e altas habilidades (nao esquecer o chamado “espectro autista”); acompanhamento
da integralizacao.

O apoio ao estudante que ingressar no curso de bacharelado em Medicina se daréd pelos canais
oficiais que a universidade disponibiliza para garantir que o aluno tenha o maximo de suporte
para concluir o seu curso. O principal canal institucional fornecido pela Ufes é a Pré-Reitoria de
Politicas Afirmativas e Assisténcia Estudantil - Propaes foi criada pela Portaria UFES n? 84, de
20 de junho de 2023. A Propaes elabora, executa e avalia acldes e projetos, em consonancia
com o Programa Nacional de Assisténcia Estudantil e tem como seus principios norteadores:

- Compromisso com a qualidade de educagao, conhecimento, inovacao e cidadania; -
Democratizacdo das condicbes para o acesso, permanéncia e conclusdo de cursos de
graduacgao presenciais; - Liberdade de pesquisar e divulgar a cultura, o pensamento, a arte e 0
saber; - Orientacdo humanista e preparacdo para o exercicio pleno da cidadania; - Defesa da
justica social e eliminacao de todas as formas de preconceito; - A assisténcia estudantil
reconhecida como dever do Estado e como direito dos estudantes que comprovem situacao de
vulnerabilidade socioecon6mica, segundo critérios adotados pela instituicao.

A sede proviséria da Propaes esta localizada na parte superior do Centro de Vivéncia, no
campus universitario de Goiabeiras, em Vitéria, e compreende os departamentos de Assisténcia
Estudantil, de Projetos, de Acompanhamento ao Estudante, e de Direitos Humanos e Cidadania.
O braco da Propaes no Centro Universitario Norte do Espirito Santo € a Divisdo de Atencao a
Saude e Assisténcia Social - DASAS. Localizado no mesmo edificio que a Secretaria Unica de
Graduacao - SUGRAD e das salas das coordenacbes de curso, o que facilita o acesso dos
alunos. O DASAS é o setor responsavel pelas praticas de atencao a salde e assisténcia social
dos servidores e estudantes do CEUNES. Por ser um Nucleo da Universidade busca implantar no
CEUNES os programas/projetos realizados pela Propaes.

No que se refere aos estudantes, o DASAS desenvolve acdes que contribuem para sua
formacdo académica, que possibilite o acesso aos recursos disponiveis na universidade
determinados pela politica da Propaes, soma-se a isso as acdes de apoio extraclasse e
psicopedagdgico, de acessibilidades plenas, de atividades de nivelamento e extracurriculares
nao computadas como atividades complementares e os programas de participacao em centros
académicos e intercambios, ampliando assim a oportunidade de permanecerem na mesma
reduzindo os indices de evasao e de retencao dos académicos. As acdes encontram-se
pautadas na Portaria n? 39/2007 que institui o Plano Nacional de Assisténcia Estudantil.
Ressalta-se ainda a Resolucao CEPE/Ufes n. 71/2024, que regulamenta de forma geral o
Acompanhamento do Desempenho Académico, bem como o processo de desligamento dos
Estudantes de Graduacao da Universidade Federal do Espirito Santo.

Os servicos de acompanhamento e apoio ao estudante sao previstos para serem desenvolvidos
pela Instituicdo de Ensino Superior. Assim, a Diretoria de Apoio Académico (DAA) da Pré
Reitoria de Graduacao - PROGRAD desenvolve acbes com objetivo de:

a) apoiar estudantes com desempenho insuficiente para realizacdao do curso, desperiodizados,
etc;

b) acompanhar a integralizacao do curso de graduacao. Para intervir diretamente no problema
de retencao, desligamento e evasao dos cursos, a PROGRAD tem desenvolvido juntamente com
os coordenadores de curso, os Projetos de Investigacdao e/ou Intervencdao que apoiam as
atividades de ensino nos cursos de Graduacao da UFES e o Programa Institucional de Apoio
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Académico. O Colegiado de Curso de Graduacgdo, em parceria com a Pré-reitoria de Graduacao,
desenvolve também acbes de Acompanhamento do Desempenho Académico (ADA). O ADA
consiste em um conjunto de medidas pedagdgicas que visam a prevencao ao desligamento de
estudantes.

Os cursos de graduacao oferecem atividades de acolhimento, monitorias, tutorias, projetos de
ensino entre outras estratégias e acdes de ensino/aprendizagem. Caso seja verificado que o
estudante continua com dificuldades para integralizar a graduacao, no prazo previsto pelo PPC,
este é convocado para um planejamento da integralizacdo curricular, com a orientacdo do
coordenador do curso. O estudante nao pode ser desligado por baixo rendimento académico
sem que antes lhe sejam oferecidas oportunidades de melhoria do seu desempenho.

Além disso, o DAA também orienta e acompanha a realizacdo de estdgios curriculares, o
Programa de Mobilidade Académica (PMA) e o Programa de Educacado Tutorial (PET). A Divisao
de Estdgios/DAA tem como missao dinamizar os estdgios supervisionados (obrigatério e nao
obrigatérios), visando a integracdo entre a Universidade e os campos concedentes de estagios,
primando pela formacao académica e profissional do aluno, sempre de acordo com as normas e
a legislagao vigente.

O Programa de Mobilidade Académica - PMA é um mecanismo de cooperacao técnico-cientifico
firmado entre as universidades federais brasileiras signatdrias de um convénio junto a
Associacao Nacional dos Dirigentes das Instituicbes Federais do Ensino Superior (ANDIFES).
Pelo programa, os estudantes de graduagao dessas instituicbes tém a oportunidade de
complementar seus estudos e enriquecer sua formacdo através de um intercambio nacional,
pelo qual, temporariamente, podem frequentar disciplinas em universidades de todo o pais, e
ao mesmo tempo, entrar em contato com diferentes ambientes académicos e experimentar as
diversidades regionais brasileiras. Quanto as acOes realizadas no ambito do curso, os
estudantes sao estimulados a participarem de projetos de ensino, extensao e pesquisa, tanto
de modo voluntario como bolsistas.

A participacao nesses projetos colabora com a aprendizagem, trabalho em equipe, participacao
em acdes com a comunidade. Além disso, para a acessibilidade metodolégica, a Universidade
conta com a producao de material de Braille, material em &udio, recursos de informatica
acessivel, material didadtico em lingua brasileira de sinais, material em formato impresso em
carater ampliado, material pedagdgico tatil, entre outros. Para a acessibilidade instrumental,
haverd um esforco do corpo docente para adequacdo das aulas praticas na superacao de
barreiras nos instrumentos a serem utilizados. Quanto a acessibilidade atitudinal, a
coordenacao do curso de Medicina, juntamente com o Colegiado de Curso e a Comissao
Permanente de Apoio para Acessibilidade do Ceunes (CPAA) estarao envolvidos na orientacao
de professores e alunos quanto a percepcdo sem preconceitos, estigmas, esteredtipos e
discriminacgoes.

Em relacao ao Programa de Acompanhamento de Estudante Egresso - PAEEg, visa criar um
canal de comunicacao com o estudante egresso e saber, entre outras coisas, como se deu a
sua entrada no mundo do trabalho, qual é a sua visao sobre a formacdo que recebeu na
Universidade e suas sugestdes de melhoria da qualidade do seu Curso de Graduacao. A
PROGRAD entra em contato com o estudante egresso, via e-mail, solicitando sua participacao
no Programa. O objetivo é que todos participem respondendo a enquete. Basta que ele
responda a um questiondrio, que é enviado por e-mail. Asseguramos que as informacoes
pessoais do egresso serao tratadas de maneira confidencial e somente usadas para avaliacdes
e estudos institucionais.
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ACOMPANHAMENTO DO EGRESSO

Além das acbes de acompanhamento de egressos desenvolvidas no ambito dos cursos, e
importante destacar que a Universidade desenvolve um Programa de Acompanhamento de
Estudantes Egressos (PAEEG).

No sitio da Prograd (https://prograd.ufes.br/) estao disponiveis informacdes acerca dos PAEEG e
dos cursos de graduacao que podem ser utilizadas pelos Colegiados e NDE.

O acompanhamento dos egressos do curso de Medicina do Centro Universitario Norte do
Espirito Santo (CEUNES) da Universidade Federal do Espirito Santo (UFES) é um componente
essencial para a avaliacdo e aprimoramento continuo da formacdo oferecida. Este
acompanhamento é realizado por meio do Programa de Acompanhamento de Estudantes
Egressos (PAEEG), implantado em 2013, com o objetivo de fortalecer os Cursos de Graduacao,
conhecer a opiniao dos egressos sobre a formacao recebida e promover acdes que mantenham
a vinculacao desses profissionais a Universidade.

Os principais objetivos do PAEEG incluem:

- Fortalecimento dos Cursos de Graduacao: O programa visa identificar areas de melhoria nos
cursos de graduacao, com base no feedback dos egressos, contribuindo para o
desenvolvimento de curriculos mais robustos e alinhados as demandas do mercado de
trabalho.

- Avaliacao da Formacao Profissional e Cidada: Ao coletar a opiniao dos egressos sobre a
formacdo recebida, a UFES pode avaliar a eficdcia de seu curriculo na preparacao de
profissionais competentes e cidadaos conscientes.

- Manutencdo da Vinculacao com a Universidade: O PAEEG promove acOes para manter os
egressos conectados a Universidade, fortalecendo a rede de ex-alunos e incentivando a troca
continua de experiéncias e conhecimentos.

- Atendimento as Exigéncias do MEC: O programa também visa cumprir as novas exigéncias do
Ministério da Educacdo (MEC) em relacdo a Avaliacdo Institucional, garantindo a qualidade e a
relevancia dos cursos oferecidos.

O PAEEG cria um canal de comunicacao eficaz com os egressos, permitindo que a Instituicao
obtenha informacdes valiosas sobre sua insercao no mercado de trabalho e sua visao sobre a
formacao recebida. Os egressos, ao aceitarem participar do programa, fornecem dados
relevantes e, em troca, recebem informacbes sobre eventos,

oportunidades de colocagao profissional, cursos de atualizagao e outras atividades que possam
ser de interesse.

Além disso, a UFES promove periodicamente pesquisas e levantamentos junto aos egressos
para monitorar suas trajetérias profissionais e académicas. Essas informacdes sdao analisadas
para identificar tendéncias, desafios e oportunidades que possam informar o aprimoramento
continuo do curso de Medicina.

A Instituicao também organiza eventos de integracao, como semindrios, workshops e palestras,
gue visam manter os egressos engajados com a comunidade académica e atualizados sobre as
inovacdes e tendéncias na drea médica.

Por meio do PAEEG e de outras iniciativas de acompanhamento, o curso de Medicina do
Ceunes/Ufes busca assegurar que a formacao oferecida esteja sempre em sintonia com as
necessidades do mercado de trabalho e com os avancos da medicina, promovendo a
exceléncia académica e a formacado de profissionais altamente qualificados.
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NORMAS PARA ESTAGIO OBRIGATORIO E NAO
OBRIGATORIO

Normas de estdgio curricular obrigatério em regime de internato.

Para normatizacao do desenvolvimento dos estdgios curriculares obrigatérios em regime de
internato, observar-se-4 ao que consta nas Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso
Resolucdgo CNE n.2 03/2014, a saber:

Art. 24. A formacdo em Medicina incluird, como etapa integrante da graduacdo, estagio
curricular obrigatério de formacao em servico, em regime de internato, sob supervisao, em
servicos proéprios, conveniados ou em regime de parcerias estabelecidas por meio de Contrato
Organizativo da Acdo Publica Ensino-Salde com as Secretarias Municipais e Estaduais de
Saude, conforme previsto no art. 12 da Lei no 12.871, de 22 de outubro de 2013.

§ 1o A preceptoria exercida por profissionais do servico de salde terd supervisdo de docentes
préprios da Instituicdo de Educacao Superior (IES);

§ 20 A carga hordria minima do estdgio curricular serd de 35% (trinta e cinco por cento) da
carga horéria total do Curso de Graduacdao em Medicina.

§ 30 O minimo de 30% (trinta por cento) da carga horaria prevista para o internato médico da
Graduacao em Medicina serd desenvolvido na Atencao Basica e em Servico de Urgéncia e
Emergéncia do SUS, respeitando-se o minimo de dois anos deste internato.

§ 40 Nas atividades do regime de internato previsto no pardgrafo anterior e dedicadas a
Atencao Bésica e em Servicos de Urgéncia e Emergéncia do SUS, deve predominar a carga
horéria dedicada aos servicos de Atencdo Basica sobre o que é ofertado nos servicos de
Urgéncia e Emergéncia.

§ 50 As atividades do regime de internato voltadas para a Atencdo Bdsica devem ser
coordenadas e voltadas para a area da Medicina Geral de Familia e Comunidade.

§ 60 Os 70% (setenta por cento) da carga horaria restante do internato incluirdo,
necessariamente, aspectos essenciais das areas de Clinica Médica, Cirurgia, Ginecologia-
Obstetricia, Pediatria, Saude Coletiva e Salde Mental, em atividades eminentemente praticas e
com carga horaria tedrica que nao seja superior a 20% (vinte por cento) do total por estagio,
em cada uma destas areas.

§ 70 O Colegiado do Curso de Graduacao em Medicina podera autorizar a realizacao de até 25%
(vinte e cinco por cento) da carga horaria total estabelecida para o estagio fora da Unidade da
Federacdao em que se localiza a IES, preferencialmente nos servicos do Sistema Unico de
Salde, bem como em instituicdo conveniada que mantenha programas de Residéncia,
credenciados pela Comissdao Nacional de Residéncia Médica, ou em outros programas de
gualidade equivalente em nivel internacional.

§ 80 O colegiado académico de deliberacao superior da IES poderd autorizar, em carater
excepcional, percentual superior ao previsto no paragrafo anterior, desde que devidamente
motivado e justificado.

§ 90 O total de estudantes autorizados a realizar estdgio fora da Unidade da Federacdo em que
se localiza a IES ndo poderd ultrapassar o limite de 50% (cinquenta por cento) das vagas do
internato da IES para estudantes da mesma série ou periodo.

§ 10. Para o estagio obrigatério em regime de internato do Curso de Graduacdo em Medicina,
assim caracterizado no Projeto Pedagdgico de Curso (PPC), a jornada semanal de pratica
compreenderd periodos de plantdo que poderdo atingir até 12 (doze) horas didrias, observado
o limite de 40 (quarenta) horas semanais, nos termos da Lei Federal no 11.788, de 25 de
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setembro de 2008, que dispde sobre o estagio de estudantes.

§ 11. Nos estdgios obrigatérios na area da salde, quando configurar como concedente do
estagio 6rgdo do Poder Publico, poderao ser firmados termos de compromisso sucessivos, nao
ultrapassando a duracao do curso, sendo os termos de compromisso e respectivos planos de
estagio atualizados ao final de cada periodo de 2 (dois) anos, adequando-se a evolucao
académica do estudante.

Nesse sentido, tém a organizacao com as seguintes normativas:
Capitulo | - Da Caracterizacao e Natureza

Art. 12 - O Estagio supervisionado em regime de internato do Curso de Graduagdo em Medicina
da Ufes campus Sao Mateus, caracteriza-se como atividade técnico cientifica de assisténcia a
salde, desenvolvida em campos de pratica da profissdo, sob a responsabilidade de um
coordenador de estagios do curso (professor do curso), orientadores de estdgios (professores
do curso), e supervisores de estdgios sendo ele o professor do curso ou profissional do servico.
De natureza integrada ao ensino, a pesquisa e a extensdao, o estdgio tem como objetivo
capacitar o graduando para o exercicio da prética profissional critica e reflexiva, fundamentada
na légica da acao-reflexdao-acdo.

Art. 22 - O Estdgio supervisionado em regime de internato objetiva oferecer ao aluno a
oportunidade do aprendizado de competéncias préprias da atividade profissional e a
contextualizacdo curricular, por meio da agregacdo e sedimentacao dos saberes e préaticas,
aprendidos ao longo do curso.

Capitulo Il - Da Finalidade

Art. 32 - O Estagio supervisionado em regime de internato tem por finalidade:

l. O desenvolvimento das competéncias técnico-cientificas e do compromisso
profissional, através da vivéncia de situacbes reais de trabalho, que envolvem os aspectos
humanos, sociais, culturais, interdisciplinares e técnicos da profissao;

Il. Proporcionar ao aluno o contato com os saberes e praticas em salude e na
Medicina no que tange a consolidacao das competéncias desenvolvidas no transcorrer da
formacao;

. Oferecer ao aluno o contato pessoal com a realidade em situacbes que
possibilitem o desenvolvimento da capacidade e de tomada de decisobes;

\VA Favorecer o desenvolvimento de competéncias, como cidaddo e profissional
consciente;
V. Refletir sobre a atuacao profissional do aluno, permitindo-lhe construir e
repensar sua praxis numa experiéncia significativa;
VI. Contribuir com a formacdo do médico critico, reflexivo e criativo capaz de

reconhecer e intervir sobre os problemas/situacdes de salde e doencas prevalentes em sua
area de atuacdo;

VII. Fortalecer o processo de integragcao do aluno, bem como do Curso de Medicina
com a realidade social e profissional, visando a adequacdo do ensino as necessidades do
mercado de trabalho;

VIIL. Estimular a pratica de assisténcia integral e interdisciplinar, norteada pelos
principios éticos e humanisticos que permeiam o processo de cuidar do ser humano.

Capitulo Ill - Do Estagio Curricular Obrigatdrio em regime de internato

Art. 49 - O Estdgio Obrigatério em regime de internato do Curso de Graduacao em Medicina é
ofertado a partir do nono periodo pela modalidade de internato com carga horaria estabelecida
no Projeto Pedagégico de Curso.

§1¢ - Compete a coordenacao de estagios, a organizacdao dos grupos de estagidrios para a
realizacdo dos estdgios, bem como direcionar e organizar junto aos pares orientadores e
supervisores os locais de sua realizacao, em conformidade com os campos disponiveis e o
nimero de estagidrios. Em se tratando de planejamento dos Estdgios Curriculares
Supervisionados em regime de internato, o0 mesmo deve ser elaborado pelo coordenador de
estdgios, pelo docente orientador e pelo supervisor, seja ela professor ou profissionaldo
servico. Essa programacao prévia e coordenada deve resultar em um Plano de Estagio que
servird para nortear as acdes desenvolvidas pelos orientadores e supervisores nos estagios.
§2¢ - A distribuicao dos estagiarios deve obedecer a organizacao de que trata o paragrafo
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anterior, nao sendo permitida a sua realizacao fora do estabelecido, exceto em situacoes
especiais, com a autorizacao prévia da Coordenacado de Estdgio e do colegiado do curso de
Medicina.

Art. 52 - O aluno sé poderd iniciar o Estagio mediante efetivacdo da matricula e formalizacao do
termo de compromisso junto ao setor correspondente na Universidade.

§ 12 - A celebracdo do Termo de Compromisso do aluno depende obrigatoriamente da prévia
existéncia de Convénio, assinado entre a Instituicdo de direito publico e/ou privado e a
Universidade Federal do Espirito Santo.

§ 22 - O Termo de Compromisso deve ser assinado pelo responsével da Concedente, Estagiario,
Coordenador de Estagio, Professor Supervisor da Ufes e Diretor da Divisao de Estagio.

§ 32 - A atividade de Estdgio ndo cria vinculo empregaticio (Art. 32 da Lei 11.788/08).

Art. 62 - O aluno ndo poderd realizar o estdgio sem cobertura de seguro de vida e acidentes
pessoais.

§ 12 - A cobertura de seguro de vida e acidentes pessoais, deverd ser providenciada pela
Universidade, quando se tratar de Estdgio obrigatério, (Instrucdo Normativa N2 001/2009 -
Prograd).

Art. 72 - O aluno sé poderd realizar o Estagio com esquema completo ou em andamento contra
hepatite B e Tétano e demais vacinas obrigatdrias estabelecidas pelo Ministério da Saude.

Art. 82 - O aluno poderd matricular-se no Estdgio supervisionado em regime de internato,
respeitando os pré-requisitos estabelecidos na matriz curricular e PPC vigente.

§ 12 - O cumprimento das atividades e da carga hordria total do Estdgio supervisionado em
regime de internato é obrigatério para a conclusdao do curso.

§ 22 - E obrigatéria a frequéncia de 100% do estagiario em todas as atividades programadas
para os Estagios Supervisionados.

§ 32 - O aluno que, impossibilitado de comparecer as atividades, por doenca ou outras razdes
previstas na legislacao, deve fazer reposicao a ser programada junto ao professor orientador do
estdgio, desde que ndo ultrapasse o periodo letivo vigente, conforme calendario determinado
pela Coordenacao de Estagio do Curso.

§ 42 - Tem direito a reposicdao referida no paragrafo anterior, o aluno que apresentar
requerimento a Secretaria Académica (Sugrad), com justificativa por escrito, com
documentacdo comprobatéria, até 48 horas Uteis apds a ocorréncia do impedimento, sendo o
Colegiado responsavel pelo deferimento do pleito.

§ 52 - O aluno que nao chegar pontualmente para o inicio das atividades poderd ou ndo
permanecer em Campo de Estagio, a critério do Professor Supervisor de acordo com o plano de
estdgio pactuado anteriormente.

Capitulo IV - Dos Locais de Realizacao

Art. 92 - S3o0 considerados campos de desenvolvimento das atividades de estdgio, todas as
Instituicdes publicas do Sistema Unico de Salude (SUS) locais e regionais, e/ou instituicdes
privadas, desde que previamente conveniadas a Universidade, quais sejam: Instituicdes
hospitalares, Unidades de Saude, Ambulatérios e demais Servicos de Saude.

Art. 109 - Os estdgios supervisionados deverao ser desenvolvidos em campos adequados a
formacao exigida pelo Projeto Pedagdgico de Curso.

§ 12 - Os campos de Estdgio deverao ser aprovados pela Coordenacao de Estdgio em conjunto
com os professores orientadores.

Art. 119 - O local de realizacdo de Estdgio deve apresentar os seguintes requisitos:

l. Ter condigoes de realizar o planejamento e execu¢ao conjunta das acdes inerentes
a pratica da profissao;

Il. Proporcionar a ampliagao do conhecimento em situagfes de trabalho inerentes a
medicina;

. Oferecer a vivéncia efetiva de situacdes concretas dentro do campo profissional;

V. Possuir estrutura fisica, material e humana, para um bom desempenho das
atividades.

V. Aceitacao da supervisao e da avaliacdo dos estdgios pela universidade;

VI. Aceitacao das normas que regem os estagios da universidade.

Art. 12° - De acordo com as necessidades de ensino, os Estagios supervisionados poderdo ser
desenvolvidos em hordrio, periodo e cronogramas especiais, apds aprovacao no Colegiado do
Curso.

Capitulo V - Da Estrutura Organizacional

Art. 132 - A estrutura organizacional para as atividades de Estdgio Curricular obrigatério é
composta de:
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l. Coordenador de Estagio;
Il. Orientador de Estéagio;
Il. Supervisor de Estagio;
Il. Estagiario.

Art. 142 - E atribuicdo do Coordenador de Estagio coordenar e supervisionar as atividades de
estagio.
§ 12 - E atribuicdo do coordenador de Estagio a coordenacdo, e acompanhamento do Estagio
Supervisionado do Curso.
§ 22 E atribuicdo do coordenador de Estdgio a organizacdo e planejamento dos locais de
praticas dos laboratérios clinicos, junto com os orientadores docentes envolvidos na disciplina.
- Entende-se por laboratério clinico o conjunto de atividades assistenciais, técnico-cientificas
realizadas em instituicdes de salude, sob o0 acompanhamento do professor orientador, professor
supervisor e ou profissional do servico.
Capitulo VI - Da coordenacdo de Estagio
Art. 152 - O estédgio supervisionado deve ser coordenado por um médico professor do curso
medicina do Ceunes eleito pelos seus pares.
§ 12 - A indicacdo do professor coordenador de Estdgio deve ser aprovada pelo Colegiado do
Curso.
Art. 162 - Compete a Coordenacdo de Estagio:
l. Coordenar a elaboragao/alteragao da proposta de Regulamento de Estagio, em
conjunto com os orientadores, submetendo-a a aprovagao do Colegiado do Curso;
1. Coordenar, acompanhar e avaliar a execucao das atividades praticas;
1. Avaliar e selecionar os campos de estdgio;

V. Efetuar visitas técnicas as unidades concedentes, durante o Estagio;

V. Identificar e solucionar os problemas de estagio;

VI. Propor medidas que aperfeicoem os processos de Estagio.

VII. Contatar as instituicdes concedentes de Estagio, analisar as suas condi¢cbes para o
funcionamento como campo de estagio;

VIII. Elaborar anualmente o relatério das atividades de estagios e submeté-lo ao colegiado
de Curso;

1X. Manter cadastro atualizado de alunos em atividade de estdgio, registrando

ocorréncias referentes a sua salde (caderneta de vacina e seguro de vida e acidentes
pessoais) e acidentes ocorridos dentro da instituicdo de Estdgio e no trajeto

X. Elaborar conjuntamente com os orientadores e supervisores os instrumentos de
avaliacao da disciplina;

XI. Formalizar o encaminhamento dos académicos para cumprimento das atividades
praticas;

XIl. Receber dos orientadores e supervisores as avaliacoes finais, relatérios de atividade e
frequéncia;

XIII. Encaminhar ao Colegiado de Curso indicagao das instituicdes dispostas a celebrar
convénio;

XIV. Encaminhar a Coordenacao de Colegiado de Curso no inicio do periodo letivo a lista
com nomes dos alunos, local de pratica e professor orientador e supervisor;

XV. Convocar reunides com os professoresorientadores e supervisores sempre que

necessario, com divulgacdo prévia da pauta. As reunides somente podem ser iniciadas com
presenca da maioria dos membros, em primeira convocacao e, com um minimo de 1/3 (um
terco), em segunda convocacao, depois de decorridos 15 minutos;

XVI. Encaminhar as deliberacdes do que se refere ao inciso acima ao Colegiado do Curso,
para homologacao e posterior aplicacao.

Art. 17° - A direcdao do mandato do Coordenador de Estagios serd de 2 anos, podendo ser
reconduzido por mais um periodo.

Capitulo VII - Da Orientacdo do Estagio:

Art. 18° - A orientacao de estagio compreende a atividade de ensino destinada a acompanhar,
receber e avaliar os relatérios de estdgio quando forem requeridos como critério de avaliacdo
no regulamento de estagio do curso.

§ 12 - A orientacdo deverd ser exercida pelo docente do Curso de medicina do Ceunes por se
tratar de atividade de ensino.

Art. 199 - Do Supervisor de Estagio:
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I. Elaborar, a cada periodo o programa da disciplina e plano de ensino referente aos Estégios
supervisionados e apresentd-lo a coordenacdo de estagio;

Il. Acompanhar, orientar e avaliar o desenvolvimento do estagidrio em suas atividades
conforme estabelecidos neste regulamento;

lll. Controlar a frequéncia dos alunos sob sua supervisao;

IV. Orientar o processo de trabalho mediante a metodologia adotada pelo Curso;

V. Elaborar conjuntamente com a coordenacdo de estdgio os instrumentos de avaliacao, e
relatério de registro didrio de estagio;

VI. Participar das reunidées com a coordenacdo de estadgio, sempre que convocado;

VIl. Dar ciéncia aos académicos sobre este regulamento, a programacao e dinamica de
trabalho;

VIII. Zelar pela manutencao da ética, ordem e disciplina nos campos de estagio;

IX. Em caso de acidente com material biolégico tomar as providéncias conforme protocolo da
Instituicao;

X. Apresentar-se devidamente uniformizado e identificado no exercicio de suas atividades de
supervisor;

Xl. Ser pontual e assiduo no exercicio de suas atividades;

XIl. Identificar os problemas existentes no campo de estagio e buscar a solugdo deles;

Xlll. Encaminhar a coordenacdo de estagio, ao final de cada periodo letivo, as avaliacdes finais,
frequéncia e relatérios de atividade de cada aluno sob sua supervisao;

XIV. Manter a Coordenacdo de Estdgio informada sobre eventuais incidentes nos campos,
envolvendo estagiarios ou supervisor.

XV. O supervisor do estadgio podera ser o professor do curso ou o profissional do servico de
salde. Este deverd estar devidamente credenciado, comprometido com ensino e com a boa
formacao profissional e ética, respeitando a sua &rea de atuacdo e experiéncia profissional,
bem como a especificidade do campo de trabalho em que se realiza o estagio.

Capitulo VIII - Do Estagidrio

Art. 20° - Denomina-se estagiario todo académico matriculado no componente Estagio
Curricular Supervisionado.

Art. 21° - O estagiario tem acesso as dependéncias do campo de pratica para o
desenvolvimento de suas atividades, em dias e horédrios pré-estabelecidos.

Art. 22° - O estagiario tem o direito e dever de conhecer antes do inicio do Estagio, este
regulamento, os planos de ensino e os critérios de avaliacdao de seu desempenho.

Art. 23° - Sao Obrigacoes do Estagiario:

I. Entregar o termo de Compromisso preenchido e assinado com todos os profissionais
envolvidos no processo e a assinatura do aluno. O documento deve ser entregue com todas as
assinaturas com o seguinte anexo: cépia de Carteira de vacina com esquema completo ou em
andamento contra hepatite B e Tétano, em seguida o mesmo deve ser encaminhado e
conferido pela coordenacao de Estdgio e protocolado pelo aluno na SUGRAD;

Il. Elaborar e cumprir, sob supervisao, com assiduidade as atividades estabelecidas;

Ill. Ndo se ausentar do campo de pratica, durante o horario de atividades, salvo quando
autorizado pelo orientador ou supervisor;

IV. Desenvolver as atividades propostas, agindo dentro da ética e de acordo com os preceitos
legais da profissao, respeitando o orientador, o supervisor, a equipe, colegas de grupo e a
pessoa a quem presta assisténcia;

V. Respeitar e cumprir os regulamentos, normas e exigéncias no campo de desenvolvimento
das atividades praticas, bem como responsabilizar-se pela conservacdo de materiais,
documentos, equipamentos e instalacdes;

VI. Comunicar ao orientador ou supervisor situacdées que ocorram no campo de
desenvolvimento das praticas e que necessitem de sua interferéncia mantendo assim a
qualidade do processo ensino/aprendizagem;

VIl. Comunique qualquer dano, estrago de materiais e equipamentos;

VIII. Assistir ao individuo e/ou grupo e comunidade, de acordo com a metodologia adotada pelo
Curso;

IX. Participar de atividades educativas e desenvolvimento de recursos humanos em Medicina;
X. Manter registro didrio das atividades desenvolvidas, em ficha de registro entregue pelo
orientador ou supervisor;

Xl. Utilizar os Equipamentos de Protecao Individual (EPI), conforme a necessidade;
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Xll. Assinar diariamente a folha de presenca no Estagio;

XIlIl. Ser pontual, assiduo e participativo em todas as atividades;

XIV. Nao utilizar aparelhos eletrénicos sem autorizacao prévia do orientador ou supervisor. O
aparelho deve ficar desligado ou na modalidade vibracall quando acordado com o responsavel;
XV. Manter a ordem e zelar pela aparéncia e conservacdo das instalacbes, materiais e
equipamentos utilizados durante suas atividades;

XVI. Portar-se de maneira adequada no ambiente de Estdgio, evitando promover ou participar
de algazarra, reunides, eventos e/ou atividades que perturbem a ordem e a disciplina do
estabelecimento de salde onde estiver alocado;

XVII. Evitar tecer comentdrios, no ambiente de Estdgio ou fora dele, acerca de assuntos
conhecidos em suas atividades, preservando assim o sigilo e conceitos morais de ética;
XVIIl. Nao fumar, ndo ingerir bebidas alcodlicas ou qualquer outro tipo de droga nas
dependéncias em gque sdo realizadas as atividades de estdgio obrigatério e ndo obrigatério;
XIX. Comunicar antecipadamente ao orientador ou supervisor quando nao puder comparecer
ao campo de pratica;

XX. Conhecer e cumprir as normas estabelecidas neste regulamento.

Art. 24° - O estagidrio que por mda administracdo, por negligéncia ou omissao danificar e
extraviar equipamentos ou parte deles ou causar outros danos a Instituicdo conveniada ou a
Ufes, deverd ressarcir ou indenizar as mesmas pelos prejuizos causados.

Art. 25° - No campo de desenvolvimento das atividades praticas, o estagiario devera usar:

I. Crachd com sua identificacao, sendo o seu uso obrigatério.

Il. Jaleco branco constando o logotipo da Instituicao, devendo o mesmo ser de manga longa,
com comprimento de 04 dedos acima do joelho;

lll. Uniforme determinado pelo colegiado do curso;

IV. Calcado fechado, impermedvel, respeitando a altura conveniente, bem como silencioso.

Art. 26° - Para realizacdo das atividades praticas hospitalares e de saude coletiva, o académico
devera portar seu material de bolso, de uso individual, em boas condicdes de uso.

Capitulo IX - Da Avaliagao

Art. 27° - A avaliacao no estdgio tem por finalidade conhecer as competéncias alcancadas pelo
académico e aprimorda-las quando necesséario, além de prover o curso de Medicina de
Informacdes e Dados, para subsidid-lo no processo de aprimoramento curricular e de melhoria
da qualidade do ensino.

Art. 28° - A avaliacao deverd ser entendida como um processo continuo, cumulativo, descritivo
e compreensivo, que permitirda acompanhar o desenvolvimento do aluno em diferentes
experiéncias de aprendizagem, evidenciando os conhecimentos adquiridos.

Art. 29° - A avaliacao obedecerd ao contido no formulario de critérios de avaliacao, elaborado
pelos professores supervisores e coordenacdo de Estagio.

Art. 30° - A avaliacao do estagidrio deve incidir sobre as dimensdes que constituem o processo
ensino-aprendizagem, com vistas ao seu crescimento continuo.

§ 12 - Os critérios de avaliacao devem ser de conhecimento de todos os alunos.

§ 22 - A avaliacdo do desempenho do aluno é de responsabilidade do orientador e ou
supervisor, podendo ser realizada em conjunto com os supervisores do campo de estagio,
responsdvel pelo setor onde se realizam as atividades.

Normas de estagio curricular nao obrigatério.

Capitulo | - Do Estédgio Nao Obrigatério

Art. 12 - Os Estagios nao obrigatérios do Curso de Graduacdao em Medicina poderao ser
realizados a partir do término do 4° periodo. O inicio do estdgio ndo obrigatdério, durante o
periodo letivo, fica condicionado ao aproveitamento académico do estudante, que durante a
realizacao do mesmo nao pode ter coeficiente de rendimento abaixo do estabelecido pelo
Colegiado do Curso.

Art. 22 - O aluno deverd encaminhar a coordenacdo de Estdgio o Termo de Compromisso
assinado por ele e pela instituicao concedente, anexado a cépia de Carteira de vacina com
esquema completo ou em andamento contra hepatite B e Tétano e Seguro de acidentes
pessoais, além dos outros documentos solicitados pela Divisao de Estagio conforme Instrucao
Normativa N2 001/2009 - Pré Reitoria de Graduacéo (PROGRAD).

Art. 32 - A Unidade Concedente deverd providenciar com antecedéncia a documentacao
necessaria para o Estagio, indicar um médico com experiéncia profissional na area de atuacao
do Estagidrio, para orienta-lo e supervisiona-lo e proporcionar a Instituicao de Ensino, sempre
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gue possivel subsidio que possibilite 0 acompanhamento, a supervisao e avaliacao do estagio.
Art. 49 - A responsabilidade pelo Estadgio ndo obrigatério serd atribuida ao Coordenador de
Estagio.

Art. 52 - Os estagios nao obrigatérios, quando realizados durante o periodo letivo, devem ter
carga horaria maxima de 30 (trinta) horas semanais, ndo excedendo a 06 (seis) horas diarias.
Quando realizados fora do periodo letivo, devem ter carga horaria maxima de 40 (quarenta)
horas semanais. (Instrucao Normativa N2 001/2009 - PROGRAD).

Art. 62 - Ao final de cada semestre o aluno deverd elaborar e apresentar a coordenacdo de
Estdgio um relatério de atividades do Estagio, com a devida ciéncia do profissional médico que
0 supervisionou.

Art. 72 - O Estadgio nao obrigatério na mesma Unidade Concedente nao pode durar mais que 02
(dois) anos, exceto quando se tratar de estagidrio com necessidades especiais.

Art. 8° - Os critérios de acesso a estes estagios serdo definidos e informados aos alunos pelos
respectivos servicos, devendo a Coordenacdo de Estdgio do Curso de Medicina, ter
conhecimento prévio para divulgar aos interessados.

Art. 9° - A unidade Concedente deverd definir o nimero de vagas a serem oferecidas e
selecionar os candidatos, podendo a Instituicdo de Ensino, enquanto coordenacdo de Estagio,
contribuir no planejamento dessas acoes.
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NORMAS PARA ATIVIDADES COMPLEMENTARES

Normativas Gerais das atividades complementares

Para a integralizacao dessas atividades, o estudante deve cumprir as 375 horas de Atividades
Complementares (HAC) previstas no curso, distribuidas entre atividades de ensino, pesquisa,
extensdo e outras acdes definidas no Projeto Pedagégico do Curso (PPC).

O cumprimento das Horas de Atividades Complementares (HAC) previstas neste documento
deverd ser realizado ao longo de pelo menos doze semestres letivos do curso, abrangendo
atividades de Ensino, Pesquisa e Extensao, além de atuacdao em representacao estudantil.
Cada atividade deverd ser devidamente comprovada por meio de certificados, declaracdes,
entre outros documentos, e o estudante deverd destinar, no minimo, 25% da carga horéria
total de HAC para cada uma das areas mencionadas. A carga horaria das atividades sera
convertida em HAC conforme o quadro de atividades complementares, que também estipula o
limite maximo de horas permitidas. As horas que excederem esse limite ndo serao
consideradas.

Somente serao validadas as HAC de estudantes regularmente matriculados no Curso de
Medicina do Ceunes. Estudantes que ingressarem por meio de transferéncia, reopcdo ou
remocao poderdo aproveitar os créditos obtidos em Atividades Complementares em sua
instituicao ou curso de origem, desde que devidamente comprovados, previstos neste
documento e validados pelo Colegiado do Curso de Medicina do Ceunes.

A solicitacdo de acreditacdo pode ser solicitada a qualquer tempo da trajetéria académica
do/a estudante, desde que ele/a tenha realizado atividades equivalentes a quantidade de
crédito necessaria prevista neste regulamento e tenha apresentado os comprovantes de
realizacdo em tempo habil para andlise pelo Coordenador. O processo de submissao de
documentos, validacao e formalizacdo das Atividades Complementares serd realizado de
acordo com o previsto nas Normas para Atividade Complementar.

Organizacao do Processo de Validacao das Atividades Complementares:

A coordenacao das Atividades Complementares serd realizada por um(a) Coordenador(a) de
Atividades Complementares, indicado(a) e homologado(a) pelo Colegiado do Curso de Medicina
e pela Secretaria de Graduacao (SUGRAD) do CEUNES. As atribuicdes de cada parte envolvida
sao detalhadas a sequir:

Responsabilidades da SUGRAD/CEUNES/UFES:

a) Receber a documentacao comprobatdria digitalizada enviada pelos estudantes.

b) Registrar protocolo no Sistema LEPISMA para encaminhamento ao(a) Coordenador(a) de
Atividades Complementares do Curso de Medicina.

c) Verificar o cumprimento das HAC validadas no histérico escolar dos estudantes.

Responsabilidades do Colegiado do Curso de Medicina:

a) Indicar e homologar o nome do(a) docente responsavel por coordenar os processos de
validacao das Atividades Complementares e encaminhar a aprovacao ao Departamento.

b) Atribuir a correspondéncia de horas realizadas nas atividades complementares em HAC.

c) Listar e descrever as atividades complementares a serem validadas pelo Curso de Medicina
do CEUNES.

d) Deferir ou indeferir solicitacbes de validacao de HAC em situacdes especiais, nao previstas
neste documento.

Responsabilidades do(a) Coordenador(a) de Atividades Complementares:

a) Divulgar aos estudantes as normas sobre as Atividades Complementares;

b) Orientar os estudantes no desenvolvimento das Atividades Complementares;

c) Deferir ou indeferir as Atividades Complementares inseridas no Portal do Aluno da UFES e
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registradas no Sistema LEPISMA pela SUGRAD;

d) Encaminhar a SUGRAD do CEUNES, via Sistema LEPISMA, as informacbes sobre o tipo de
Atividade Complementar e sua carga hordria, para registro no histérico escolar dos estudantes;
e) Estabelecer normas complementares, definitivas ou transitérias, para casos ndo previstos
neste regulamento;

f) Encaminhar casos omissos ou nao previstos no documento para julgamento pelo Colegiado.

Responsabilidades do Estudante Regularmente Matriculado no Curso de Medicina:

a) Realizar as atividades e a caga hordria minima previstas para cada tipo de Atividade
Complementar que considerar mais adequada a sua formagcdao académica e profissional;
b) Distribuir o desenvolvimento das Atividades Complementares ao longo de todo o curso,
abrangendo as diferentes modalidades previstas neste documento, de acordo com os
seguintes critérios:

-Integralizar as Atividades Complementares em, no minimo, 10 (dez) semestres.

-Distribuir as 375 horas de Atividades Complementares previstas neste documento,
comprovando a realizagao de pelo menos 25% das horas em cada uma das areas de ensino,
pesquisa e extensao;

c) Entregar os documentos comprobatérios para cada atividade desenvolvida de acordo com o
previsto (certificados, declaragdes ou outro documento valido e reconhecido pelo Colegiado do
Curso de Medicina).

d) Inserir cada uma das atividades desenvolvidas no Portal do Aluno, conforme as normas
vigentes.

e) Enviar os documentos comprobatdrios digitalizados para a SUGRAD e solicitar a abertura de
processo no sistema LEPISMA.

f) Respeitar os prazos estabelecidos para a inclusao dos documentos e a abertura do protocolo
pela SUGRAD, assegurando o cumprimento e a validagao de todas as 375 horas de Atividades
Complementares previstas no Projeto Pedagdgico do Curso (PPC), até o ultimo periodo do
Curso de Medicina, para garantir a integralizacao do curso.
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NORMAS PARA ATIVIDADES DE EXTENSAO

Normas para atividades de extensao

AcOes de extensao visam a flexibilizacao da formacao, estimulam o trabalho com a
diversidade, a interacao entre os estudantes, a interdisciplinaridade, a interacdo com o meio
em que estdo inseridos e as vivéncias das realidades da atuacado profissional, especialmente
no contexto regional e local em que se insere o curso. Além disso, ao mesmo tempo em que
beneficia a populacao, contribuindo para a melhoria da qualidade de vida, inclusao
socioprodutiva e defesa do meio ambiente, as acOes extensionistas e culturais, que incluem
atividades técnicas, cientificas, culturais e artisticas, propiciam ao estudante a oportunidade
para um aprendizado tedrico-pratico contextualizado, desenvolvimento cultural,
responsabilidade social e formacao da cidadania.

A Extensdo Universitaria é, portanto, uma das funcbes sociais da Universidade, que tem por
objetivo promover o desenvolvimento social, fomentar projetos e programas de extensao que
levam em conta os saberes e fazeres populares e garantir valores democraticos de igualdade
de direitos, respeito & pessoa e sustentabilidade ambiental e social. E, portanto, atribuicdo da
Universidade, conforme o artigo 4° do Capitulo Il do Estatuto da UFES: “VII. promover a
extensdo, aberta a participacdo da populacao, visando a difusdo das conquistas e beneficios
resultantes da criacdo cultural e das pesquisas cientifica e tecnoldgica geradas na instituicao”.
Na Ufes a extensdo universitaria é gerenciada pela Pré-Reitoria de Extensdao - Proex, que da
suporte técnico e material aos projetos de extensao da instituicdo.

A Proex é responsavel pelo registro, certificacao, cadastro de bolsistas, editais de fomento,
divulgacao das acOes de extensdao e ainda, pela manutencao do Sistema Integrado de
Extensdo, que pode ser acessado no endereco eletrdnico projetos.ufes.br. O Plano Nacional de
Educacdo de 2014 (Lei n? 13.005) estabelece em sua meta 12.7 que 10% da carga horéria dos
cursos de graduacdo (no minimo) devem ser desenvolvidas em atividades de extensao,
devendo obrigatoriamente fazer parte da matriz curricular dos cursos. A Ufes regulamentou a
creditacao das atividades de extensao nos seus cursos de graduacao por meio da Resolucao
CEPE 48/2021 que determina que a pratica extensionista poderd ser realizada nas
modalidades: | - Disciplinas obrigatérias ou optativas de praticas extensionistas: disciplinas
com 100% de sua carga horéria dedicada a atividades de extensao; Il - Disciplinas obrigatérias
ou optativas mistas: disciplinas em que, parte da carga hordria é de atividades tedricas (ou de
laboratério ou de exercicio) e parte da carga hordria é de atividades de extensao; e Il -
Atividades de extensao nao vinculadas a disciplinas: o aluno participa de atividades de
extensao (programas, projetos, cursos e oficinas, eventos, ou prestacao de servicos)
cadastradas no Portal de Projetos da Ufes (projetos.ufes.br) e valida os créditos de extensao
junto ao Colegiado de Curso. Para a integralizacao no curso de Medicina do Ceunes/Ufes, os
discentes devem desenvolver o minimo de 750 horas em atividades de extensdao que serdo
creditadas na modalidade de componente curricular de pratica extensionista. Dessa forma,
100% da carga horaria a ser creditada em extensao sera realizada na modalidade: I- disciplinas
obrigatérias de praticas extensionistas, ou seja, o estudante do curso de Medicina do
Ceunes/Ufes ira realizar as 750 horas de atividades de extensao em disciplinas obrigatoérias.

O estudante pode participar de outras atividades de extensao nao vinculadas as disciplinas,
mas essas nao serao creditadas na carga hordria obrigatéria de extensdo e poderdo ser
utilizadas em atividades complementares. Como a acreditacao da extensao no curso de
Medicina do Ceunes se dard apenas na modalidade |, a comprovacdo ocorrerd pela aprovacao
do estudante na disciplina que contém a carga hordria de extensao. Caberd aos professores
responsaveis pela disciplina a avaliacdo semestral do estudante, a partir do cumprimento das
acoes de extensao propostas.
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NORMAS PARA LABORATORIOS DE FORMACAO
GERAL E ESPECIFICA

Normas para Laboratérios de formacao geral e especifica

DispOe sobre os deveres, responsabilidades e proibicoes referentes ao uso de Laboratérios de
Praticas Geral e Especifica pelos docentes, discentes e visitantes.

Capitulo | - Da caracterizacao e Natureza

Art. 12 - Os Laboratérios de Praticas Geral e Especificas do Centro Universitdrio Norte do
Espirito Santo, da Universidade Federal do Espirito Santo, dirige-se aos docentes, discentes e
visitantes da é4rea da Saude e afins para o desenvolvimento de aulas tedricas e praticas
referentes a formagdo dos graduandos dos Cursos de Enfermagem, Farmécia e Medicina.

Art. 22 - A Coordenacdo dos laboratérios estd a cargo de dois professores do curso, escolhidos
bienalmente mediante indicacdo do Colegiado de Curso, e aprovacdao pela Camara
Departamental do Departamento de Ciéncias da Saulde.

§1° - Os nomes indicados para eleicao bianual dos Coordenadores devem considerar areas de
concurso, diretamente voltadas para o campo de aplicacao dos laboratérios;

§22 - Cada Coordenador poderd ser reeleito por duas gestdes seguidas ou de acordo com as
conveniéncias do curso de Graduacao de medicina, segundo sugestdes dos professores e do
Colegiado de Curso;

§32 - Os coordenadores tém sob sua direta responsabilidade a supervisdao dos técnicos
administrativos designados, mediante concurso publico, para o referido Laboratério.

Art. 32 - Os Técnicos administrativos, responsaveis pelos Laboratérios de Praticas Gerais e
Especificas, trabalham 8 (oito) horas didrias, com carga horaria semanal de 40 horas, podendo
haver flexibilizacao de horarios conforme necessidade de aulas.

Art. 49 - Os monitores serdao selecionados obrigatéria e exclusivamente pelos Coordenadores
dos referidos Laboratérios, apesar de gue tais monitores estarao disponiveis para todas as
atividades de outros conteudos afins mediante anuéncia dos Coordenadores em exercicio.
§19 - A carga horaria semanal dos monitores dos Laboratérios de Praticas Gerais e Especificas é
de 20 horas semanais;

Capitulo Il

Dos Deveres

Art. 52 - Deveres dos Coordenadores de laboratério:

I. Supervisionar o cumprimento das obrigagdes técnico-administrativas, visando a preservacao
do patriménio pulblico e o0 madximo de aproveitamento do espaco para as aulas previamente
programadas e divulgadas;

Il. Realizar reunides periédicas com os Técnicos administrativos;

Ill. Promover cursos de capacitacao e de aperfeicoamento, segundo as necessidades do setor
previamente diagnosticadas;

IV. Redigir requlamento, normas e rotinas, zelando pelo seu absoluto cumprimento.

Art. 62 - Deveres dos Técnicos Administrativos:

I. Cumprir e fazer cumprir o Regulamento, as normas e as rotinas pré-estabelecidas pela
Coordenacao do laboratério;

Il. Preparar previamente os materiais relacionados a atividade laboratorial;

Ill. Acompanhar presencialmente todas as atividades académicas desenvolvidas no espago do
laboratério;
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IV. Orientar docentes, discentes e visitantes quanto as normas de entrada, de saida e de uso

do laboratério;

V. Zelar pela ordem e pela limpeza de todos os materiais patrimoniados do |
laboratério, antes durante e depois das atividades desenvolvidas;

VI. Solicitar manutencao da area laboratorial, sempre gque necesséario;

VII. Realizar relatérios e levantamentos semestrais e/ou anuais, de acordo com solicitacdo da

Coordenacado do laboratério;

VIII. Contribuir para construcao de planilhas de compra de material de consumo e permanente

do laboratério, segundo os prazos pré-definidos pela instituicao;

IX. Proibir a entrada de pessoas estranhas aos objetivos académico-cientificos do laboratério.

Art. 72 - Deveres dos Docentes:

I. Cumprir e fazer cumprir o Regulamento, as normas e as rotinas pré-estabelecidas pela
Coordenacao do laboratério, sempre que se utilizarem das dependéncias deles;

Il. Agendar, com antecipacao de no minimo 24 horas alguma atividade académica, sendo que
tal agendamento deve ser dirigido aos Técnicos do Laboratério para que eles registrem e
liberem o uso solicitado;

Ill. Entregar aos Técnicos do laboratério, antes do inicio de cada semestre letivo, o
planejamento de suas atividades no laboratério;

IV. Respeitar a prioridade de uso do laboratério aos professores diretamente ligados aos
conteudos e afins;

V. Confeccionar relatério de uso e de resultados das suas atividades no referido laboratério
para documentacao;

VI. Responsabilizar-se diretamente pelo uso do laboratério por todos os discentes e monitores
sob sua atencdo;

VIl. Responsabilizar-se pela manutencao da ordem do ambiente, durante o uso das
dependéncias do laboratério;

VIIl. Responsabilizar-se diretamente por todos os materiais patrimoniados no laboratério,
sempre que estiver utilizando-os para aulas e encontros académico-cientificos;

IX. Comunicar, por memorando, a Coordenacao do laboratério, quaisquer irregularidades ou
eventualidades durante o tempo em que estiver utilizando as dependéncias deles.

Art. 82 - Deveres dos Discentes

I. Cumprir e fazer cumprir, pelos seus pares, o Regulamento, as normas e as rotinas do
laboratério;

Il. Manter a ordem e a limpeza das dependéncias do laboratério;

lll. Zelar por todos os materiais patrimoniais e disponiveis para o seu uso académico cientifico;
IV. Responsabilizar-se diretamente pelos materiais patrimoniados, disponibilizados para o seu
uso com fins académico-cientificos;

V. Comunicar diretamente e por escrito a Coordenacao do laboratério quaisquer contratempos
interferentes aos seus objetivos académico-cientificos;

VI. Cumprir a predeterminacao de horarios para uso do laboratério;

VIl. Manter siléncio adequado dentro e nas imediacdes do laboratério;

VIIl. Agendar por escrito e previamente aulas com monitores e horarios de estudos, individuais
ou em grupo, encaminhando ou solicitando o encaminhamento do documento a coordenacdo
do laboratério.

Capitulo 1l
Do Agendamento e Uso do Laboratério de Praticas Gerais e Especificas

Art. 92 - Os professores responsdveis pelo conteldo das disciplinas, bem como os de areas
afins, deverao entregar ao técnico de laboratério o cronograma semestral de aulas praticas no
inicio de cada semestre letivo.

Art. 102 - As alteracdes no cronograma semestral referente as aulas praticas deverdo ser
comunicadas com antecedéncia minima de 24 (vinte e quatro) horas.

Art. 112 - O agendamento de aulas praticas, monitorias e autoestudo, deverao ser comunicados
ao servidor do laboratério com, no minimo, 24 (vinte e quatro) 72 (setenta e duas) horas de
antecedéncia.
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Art. 129 - Os coordenadores e o monitor deverdao comunicar com no minimo 24 (vinte e quatro)
horas de antecedéncia, o horario de realizacdo das aulas ou da monitoria.

Art. 132 - O aluno devera observar as normas gerais de acesso aos laboratérios do Ceunes para
ter acesso aos laboratérios.

Art. 142 - Aos monitores é vedado o agendamento de aulas no laboratério sem parecer prévio
do professor responsavel, assim como o aceite dos coordenadores.

Capitulo IV
Das Obrigacdes Gerais

Art. 159 - Constitui obrigacao de Coordenadores, Docentes, Discentes e Visitantes para o uso do
laboratério:

I. Uso de EPI's: jaleco branco sobre a roupa;

Il. Calca comprida ou saia nos joelhos;

Ill. Calgado fechado;

IV. As unhas devem estar curtas, com no méximo 01mm fora da borda da polpa digital. Se
pintadas, com esmaltes claros (discretos);

V. Cabelos presos;

VI. Observar a adequacao de sua aparéncia;

VII. Manter o calendério de vacinas completo e atualizado;

VIII. Cumprir os horarios;

IX. Guardar os pertences pessoais no armario do laboratério;

X. Ser econbmico(a) e cuidadoso(a) ao manipular materiais/equipamentos permanentes;

Xl. Zelar pelo material para que outros também possam usa-lo;

XIl. Manter a postura adequada ao ambiente;

XIll. Descartar os vidros e materiais perfurocortantes em local apropriado;

XIV. Extremo cuidado na utilizacao dos instrumentos disponiveis no laboratério;

Xl. Comunicar anormalidades de mau funcionamento de equipamentos, iluminacao, ventilacao,
ou qualquer outra condicdo insegura. Comunicar aos responsaveis pelo laboratério para
imediata avaliacdo dos riscos e possivel correcao das falhas;

XIl. Notificar acidentes a coordenacdo do laboratério;

Xlll. Agendar as aulas de monitoria, tendo no minimo 24 (vinte e quatro) horas de
antecedéncia.

Capitulo V
Das proibicdes

Art. 62 - Constituem proibicOes para entrada e permanéncia no laboratério:

I. A permanéncia de alunos no laboratério sem a presenca do técnico ou professor;
Il. Falta do EPI,

lll. Tom de voz elevado;

IV. Uso do celular;

V. Aglomeracao nos corredores;

VI. Entrar com bolsas;

VIl. Uso de boné, bermudas ou similares;

VIIIl. Consumo de alimentos, lanches e bebidas.

Capitulo VI

Disposicdes Finais

Art. 17 - Os casos omissos neste regulamento devem ser analisados e resolvidos pela
Coordenacdo do Laboratério, em articulacdo com o Colegiado do Curso de Graduacdao em
Medicina do Ceunes.
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Art. 18 - O presente regulamento entra em vigor a partir da aprovacao do Colegiado do Curso.
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NORMAS PARA TRABALHO DE CONCLUSAO DE
CURSO

Nao se aplica.
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ADMINISTRACAO ACADEMICA

Coordenacao do Curso

A Resolucdo 59/2023 CEPE/Ufes estabelece normas e critérios de composicao e funcionamento
dos colegiados de curso de graduacdo, cada Colegiado de Curso terd um coordenador que o
presidird e um subcoordenador, eleitos entre os seus pares, preferencialmente entre os
representantes do Departamento que ministre o maior nimero de créditos para o curso, com
mandato de 02 (dois) anos, com direito a reconducao. De acordo com a Resolucao 60/1992 do

CEPE, a carga horaria destinada a coordenacao do Colegiado de curso sera de até 30 horas
semanais.

Em seu Art. 62 a Resolucao 59/2023 CEPE/Ufes aponta as atribuicdes do(a) coordenador(a) de
curso de graduacao, a saber:

| - convocar e presidir as reunides do colegiado de curso, cabendo-lhe a designacao da pauta e
o voto de qualidade;

Il - atuar, juntamente as secretarias académicas, para a manutencao das informacdes relativas
ao curso, incluindo os extratos de atas de reuniao de colegiado e demais informacdes, tornando
publicas as decisdes do colegiado de curso na pagina oficial do curso, no dominio da Ufes;

lll - declarar-se impedido de julgar procedimentos e decisdes académico-administrativas, nas
hipdéteses de impedimento ou suspeicao previstas na legislacao solicitar a substituicdo dos(as)
integrantes dos departamentos no colegiado de curso, no caso de faltas nao justificadas, no
ambito do legalmente previsto, a duas reunides consecutivas ou trés reunides nao
consecutivas, cabendo aos departamentos a indicacdao de novo(a) integrante na primeira
reunidao departamental ordinaria subsequente;

IV - participar do Nucleo Docente Estruturante na qualidade de membro(a) nato(a) e contribuir
com este na continua melhoria da qualidade do ensino;

V - participar, juntamente com o0s departamentos, da elaboracdo da oferta semestral de
disciplinas e demais atividades da programacao académica, respeitando a demanda de vagas e
a adequacdo de hordrios, observados os parametros do Calenddrio Académico e demais
normas vigentes;

VI - acompanhar os procedimentos administrativos relativos aos(as) estudantes aptos(as) a
colar grau, orientando-os(as) a respeito de tais procedimentos;

VIl - participar das solenidades de colagao de grau, de acordo com as normas vigentes;

VIl - observar as normas vigentes e encaminhar os procedimentos relativos ao
Acompanhamento de Desempenho Académico - ADA, a migracao curricular, ocupacao de vagas
ociosas, aproveitamentos de estudos, equivaléncia de disciplinas, creditacdo de atividades
complementares, atividades de extensdo e demais aspectos da trajetéria académica dos(as)
estudantes, solicitando o apoio e parecer do colegiado de curso ou departamentos envolvidos,
sempre que necessario;

IX - criar dispositivos adequados para a prestacdo de orientacdo regular aos(as) discentes a
respeito das rotinas académicas e administrativas relacionadas ao curso;

X - enviar as instancias superiores, sempre que solicitado, informacdes a respeito do curso;

Xl - encaminhar as instancias competentes, sempre que necessario, informacdes sobre a
necessidade de renovacdo da infraestrutura administrativa e académica capazes de garantir o
funcionamento do curso;

Xll - solicitar alteracdes curriculares, sempre que necessario, observados os procedimentos e
prazos, de acordo com as normas vigentes;

XIII - participar das reunidoes da Camara Local de Graduacao;

XIV - observar e atender as convocacdes e procedimentos relativos ao Exame Nacional de
Cursos e a Avaliacdo das Condicbes de Oferta dos cursos de graduacdo;

XV - manter o(a) subcoordenador(a) atualizado a respeito da gestdo académico-administrativa
do curso;

XVI - elaborar relatério anual de agbes executadas, a ser apreciado pelo colegiado do curso;
XVII - representar oficialmente o colegiado de curso.
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J& em relacdo ao subcoordenador do curso, em seu Art. 72 a 59/2023 CEPE/Ufes, estabelece:

| - atuar como coordenador(a) de curso na auséncia formal do(a) titular do cargo;

Il - participar do Nucleo Docente Estruturante, na qualidade de membro(a) nato(a) e contribuir
com este na continua melhoria da qualidade do ensino;

Ill - manter-se atualizado(a) a respeito da gestao académico-administrativa do curso;

IV - apoiar o(a) coordenador(a) na gestao académico-administrativa do curso.

Colegiado do Curso

As normas de funcionamento dos Colegiados de curso de graduacao da Ufes estdo definidas na
Resolucao 59/2023 CEPE/Ufes, no qual resolvem:

CAPITULO I
DAS DISPOSICOES GERAIS

Art. 12 Cada colegiado de curso terd um(a) coordenador(a) que o presidird, e um(a)
subcoordenador(a), eleitos(as) entre os(as) membros(as) do Colegiado, com respectivos
mandatos de 2 (dois) anos, com direito a reconducao.

§ 1° De modo a garantir a continuidade entre as gestdes e assegurar o bom funcionamento
administrativo do curso, o(a) coordenador(a) prestes a encerrar o mandato deverd garantir
ao(a) seu(sua) sucessor(a) as condicdes adequadas para a conducdo da nova gestdo, em
termos:

| - das metodologias e da organizacao geral da coordenacao, do Colegiado, da Secretaria;

Il - das comunicacdes entre a coordenacao e o corpo discente;

Ill - de todas as rotinas e procedimentos adotados pela gestao em vias de encerramento.

§ 22 O(a) coordenador(a) serd substituido(a), em suas faltas ou impedimentos, pelo(a)
subcoordenador.

§ 32 As férias do(a) coordenador(a) e do(a) subcoordenador(a) devem preferencialmente ser
planejadas de modo que a coordenacao de curso sempre tenha um(a) responsavel pelo seu
funcionamento, independentemente do recesso escolar.

§ 42 Na auséncia do(a) coordenador(a) e subcoordenador(a), as demandas de coordenacdo
serao

atendidas interinamente pelo(a) decano(a) do colegiado ou pelo(a) diretor(a) do centro, na
impossibilidade do(a) decano(a).

§ 52 O(a) coordenador(a) e subcoordenador(a) serao membros(as) natos(as) do Nucleo Docente
Estruturante.

Art. 22 Na auséncia de docentes voluntariamente disponiveis a ocupar o cargo de coordenacao
de curso ou de participar de eleicdo esse cargo, este deverd ser atendido pelo(a) docente
vinculado(a) aos departamentos que ofertam disciplinas profissionalizantes do curso, que ainda
nao tenha exercido os cargos de coordenacao de curso de graduacdo ou pés-graduacao, chefia
departamental, direcdo de centro, pré-reitoria, diretoria de pré-reitoria ou demais cargos
administrativos com dedicacdao igual ou superior a 30 (trinta) horas semanais.

§ 1° No caso de dois ou mais docentes se enquadrarem nas condicdes estabelecidas pelo
caput, ocupard o cargo aquele(a) que detiver maior tempo de vinculo com a Universidade ou
gue tiver ocupado os cargos supracitados ha mais tempo em relacao aos(as) demais docentes;
§ 292 A atuacdo e a produtividade em atividades de pesquisa e extensao nao poderao ser
apresentadas como justificativa para o nao atendimento ao encargo de coordenacao de curso;
§ 32 Os departamentos que ofertam as disciplinas profissionalizantes do curso poderao elaborar
critérios e estratégias préprias, de médio e longo prazo, formalmente registradas em extrato
deata, para promover a ocupacdao do cargo de coordenacao de curso em sistema de
revezamento.

CAPITULO I

DA COMPOSICAO DOS COLEGIADOS DE CURSO

Art. 32 Os colegiados de curso serao compostos por representantes dos departamentos que
ofertam disciplinas para o curso e por representantes do corpo discente, de acordo com as
seguintes proporcoes e critérios:

| - nos casos dos departamentos que ofertam a totalidade de disciplinas obrigatérias ou
profissionalizantes de um curso de graduacao, a representacao no colegiado de curso é
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cento) do total de membros do departamento, ou ao minimo de cinco docentes integrantes no
colegiado;

Il - nos casos dos departamentos que ofertam 40% (quarenta por cento) ou mais da carga
horaria das disciplinas obrigatérias ou profissionalizantes de um curso de graduacdo, a
representacdo no colegiado de curso é obrigatéria e a quantidade de representantes devera ser
de, no minimo, trés docentes integrantes do colegiado;

Il - nos casos dos departamentos que ofertam entre 10% (dez por cento) e 39% (trinta e nove
por cento) da carga hordria das disciplinas obrigatérias ou profissionalizantes de um curso de
graduacdo, a representacdo no colegiado de curso é obrigatéria, e a quantidade de
representantes deverd ser no minimo de um(a) docenteno colegiado;

IV - nos casos dos departamentos que ofertam disciplinas optativas ou até 3 (trés) disciplinas
obrigatdrias ou profissionalizantes de um curso de graduacdo, a representacdo no colegiado de
curso é facultativa e a quantidade de representantes deverd ser igual a um(a) integrante;

V - a representagao discente respeitard a proporgao indicada no Regimento da Universidade,
adotando-se um(a) representante titular e um(a) suplente.

Art. 42 Os(as) representantes docentes dos departamentos nos colegiados de curso terao
mandato de dois anos, com direito a uma reconducao.

Art. 52 Os(as) representantes discentes nos colegiados de curso terao mandato de um ano, com
direito a uma reconducao.

CAPITULO Il )

DAS RESPONSABILIDADES, COMPETENCIAS E ATRIBUICOES

Art. 62 Sao atribuicdes do(a) coordenador(a) de curso de graduacao:

| - convocar e presidir as reunides do colegiado de curso, cabendo-lhe a designacao da pauta e
o voto de qualidade;

Il - atuar, juntamente as secretarias académicas, para a manutencao das informacdes relativas
ao curso, incluindo os extratos de atas de reuniao de colegiado e demais informacdes, tornando
publicas as decisdes do colegiado de curso na pagina oficial do curso, no dominio da Ufes;

lll - declarar-se impedido de julgar procedimentos e decisdes académico-administrativas, nas
hipdteses de impedimento ou suspeicao previstas na legislacao solicitar a substituicdo dos(as)
integrantes dos departamentos no colegiado de curso, no caso de faltas nao justificadas, no
ambito do legalmente previsto, a duas reunides consecutivas ou trés reunides nao
consecutivas, cabendo aos departamentos a indicacdo de novo(a) integrante na primeira
reuniao departamental ordinaria subsequente;

IV - participar do Nucleo Docente Estruturante na qualidade de membro(a) nato(a) e contribuir
com este na continua melhoria da qualidade do ensino;

V - participar, juntamente com os departamentos, da elaboracdo da oferta semestral de
disciplinas e demais atividades da programacao académica, respeitando a demanda de vagas e
a adequacdo de hordrios, observados os parametros do Calendario Académico e demais
normas vigentes;

VI - acompanhar os procedimentos administrativos relativos aos(as) estudantes aptos(as) a
colar grau, orientando-os(as) a respeito de tais procedimentos;

VII - participar das solenidades de colacao de grau, de acordo com as normas vigentes;

VIIl - observar as normas vigentes e encaminhar os procedimentos relativos ao
Acompanhamento de Desempenho Académico - ADA, a migracao curricular, ocupacdo de vagas
ociosas, aproveitamentos de estudos, equivaléncia de disciplinas, creditacao de atividades
complementares, atividades de extensdo e demais aspectos da trajetéria académica dos(as)
estudantes, solicitando o apoio e parecer do colegiado de curso ou departamentos envolvidos,
sempre que necessario;

IX - criar dispositivos adequados para a prestacao de orientacao regular aos(as) discentes a
respeito das rotinas académicas e administrativas relacionadas ao curso;

X - enviar as instancias superiores, sempre que solicitado, informacoes a respeito do curso;

Xl - encaminhar as instadncias competentes, sempre que necessario, informacdes sobre a
necessidade de renovacao da infraestrutura administrativa e académica capazes de garantir o
funcionamento do curso;

XIll - solicitar alteracdes curriculares, sempre que necessario, observados os procedimentos e
prazos, de acordo com as normas vigentes;

XIII - participar das reunidoes da Camara Local de Graduagao;

XIV - observar e atender as convocacdes e procedimentos relativos ao Exame Nacional de
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Cursos e a Avaliacdo das Condicoes de Oferta dos cursos de graduacao;

XV - manter o(a) subcoordenador(a) atualizado a respeito da gestdao académico-administrativa
do curso;

XVI - elaborar relatério anual de acdes executadas, a ser apreciado pelo colegiado do curso;
XVII - representar oficialmente o colegiado de curso.

Art. 72 Sao atribuicdes do(a) subcoordenador(a) do curso de graduacao:

| - atuar como coordenador(a) de curso na auséncia formal do(a) titular do cargo;

Il - participar do NUcleo Docente Estruturante, na qualidade de membro(a) nato(a) e contribuir
com este na continua melhoria da qualidade do ensino;

Il - manter-se atualizado(a) a respeito da gestao académico-administrativa do curso;

IV - apoiar o(a) coordenador(a) na gestao académico-administrativa do curso.

Art. 82 Sao atribuicdes dos(as) demais membros(as) do colegiado de curso:

| - eleger o(a) coordenador(a) e subcoordenador(a);

Il - comparecer as reunides convocadas pelo(a) coordenador(a) de curso;

Il - atuar, juntamente com o Nucleo Docente Estruturante, na atualizacdo do Projeto
Pedagdgico de Curso, com base nas Diretrizes Curriculares Nacionais e demais legislacoes;
IV - atuar, juntamente com a Coordenacdo de Estagio e Nucleo Docente Estruturante, na
elaboracao da politica de estagios do curso;

V - atuar, juntamente com o Nucleo Docente Estruturante e com os departamentos, na
promocao do processo de ensino-aprendizagem de qualidade, na integracao docente-discente
interdisciplinar e interdepartamental, e na anélise das taxas de reprovacao, evasdo, retencdo e
demais indices, propondo aos érgaos competentes as alteracdes necessarias;

VI - deliberar, em carater consultivo, a pedido do(a) coordenador(a) de curso, a respeito dos
aproveitamentos de estudos, acompanhamento de desempenho académico, equivaléncia de
disciplinas, creditacao de atividades complementares, creditacao de atividades de extensao,
estdgios e demais aspectos da trajetéria académica dos(as) estudantes, de acordo com as
normas em vigor;

VIl - deliberar, em carater recursal, a respeito das decisdes do(a) coordenador(a) de curso;

VIII - observar e atender as normas vigentes no caso de processos de revalidacao de diplomas;
IX - deliberar sobre questdes para as quais o(a) coordenador(a) de curso declare-se ou seja
declarado(a) legalmente impedido(a) ou suspeito(a).

§ 12 A redacao final das normas, textos e comunicados publicos referentes as decisdes do
colegiado de curso poderd ser atribuida a quaisquer de seus(suas) membros(as) pelo(a)
coordenador(a) de curso.

§ 2° A operacionalizacao das atividades administrativas e académicas do colegiado de curso
podera ser feita por quaisquer de seus(suas) membros(as), de acordo com a atribuicdo de
responsabilidades decidida e formalizada no ambito do préprio colegiado.

§ 32 E facultada a cada colegiado a elaboracdo de regimento préprio, no qual estejam previstas
as suas atribuicdes.

§ 42 Caberao aos(as) representantes discentes no colegiado de curso a manutencao do dialogo
direto com os(as) demais membros(as) do corpo estudantil e o encaminhamento formal das
demandas discentes ao colegiado, seja por meio da participacao nas reunides, seja por meio de
protocolizacdo de documentos.

Art. 92 Nos casos da necessidade de alteracao total ou parcial do Projeto Pedagdgico de Curso
ou de outras alteracdes normativas advindas de instancias superiores, a redacao dos textos
referentes a tais processos podera ser atribuida aos(as) membros(as) do colegiado de curso de
acordo com os §§ 12 e 22 do art. 82 desta Resolucao.

CAPITULO IV

DO FUNCIONAMENTO E DECISOES DO COLEGIADO

Art. 10. O colegiado de curso reunir-se-a, ordinariamente, ao menos uma vez por més, e
extraordinariamente, quantas vezes forem necessarias, sob a presidéncia do(a) coordenador(a)
ou seu(sua) substituto(a) legal.

§ 12 As reunides do colegiado de curso serao convocadas formalmente pelo(a) coordenador(a),
seu(sua) substituto(a) legal ou por 2/3 de seus(suas) membros(as), com antecedéncia minima
de 48 (quarenta e oito) horas Uteis para as reunides ordindrias e 24 (vinte e quatro) horas lteis
paraas reunides extraordinarias.

§ 22 As reunides serao feitas com quérum minimo de metade mais um dos(as) membros(as)
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efetivos(as) do colegiado.

§ 32 Se ndo houver quérum minutos decorridos do hordrio de inicio da reunido,esta ocorrera
com os(as) integrantes presentes.

§ 49 As deliberacbes do colegiado de curso serao tomadas por maioria simples dos(as)
membros(as) presentes a reuniao.

§ 52 O(a) coordenador(a) de curso ndo votara nas deliberacées do colegiado de curso, exceto
em caso de empate.

Art. 11. As reunides do colegiado de curso seguirao os seguintes procedimentos:

| - verificacdo de quérum e abertura da sessao;

| - leitura, discussao e votacao de ata(s);

Il - comunicacdes dos(as) integrantes do colegiado de curso;

IV - leitura e discussao do expediente;

V - deliberacoes;

VI - palavra livre;

VIl - encerramento.

Art. 12. Caberd recurso das decisées tomadas arbitrariamente pelo(a) coordenador(a) de curso,
previstas no art. 62 desta Resolucao.

Paragrafo Unico. Os recursos a que se refere o caput deverao ser protocolizados ao colegiado
de curso no prazo maximo de 10 (dez) dias, contados a partir da publicacdo oficial das referidas
decisbes.

Art. 13. Caberd recurso das decisdes tomadas pelo colegiado de curso.

Paragrafo Unico. Os recursos a que se refere o caput deverao ser protocolizados no conselho
departamental ao qualpertence o curso de graduacdo no prazo maximo de 10 (dez) dias,
contados a partir da publicacaooficial da referida decisao.

CAPITULO V

DISPOSICOES FINAIS

Art. 14. Os casos omissos serao resolvidos pela Camara Central de Graduacao.

Art. 15. Revoga-se a Resolugao n2 11, de 6 de maio de 1987, deste Conselho.

Art. 16. Esta Resolucao entrara em vigor 1 (uma) semana apés a data de sua publicacao.

Nucleo Docente Estruturante (NDE)

A Resolucdo 53/2012 Cepe/Ufes instituiu os Nucleos Docentes Estruturantes (NDE) no ambito
dos Cursos de Graduacgao - Bacharelado, Licenciatura e Cursos Superiores de Tecnologia, nas
modalidades Presenciais e Ensino a Distancia (EAD), da Universidade Federal do Espirito Santo
(Ufes), alterada pela Resolucao 06/2016 Cepe/Ufes determinam que as atribuicées dos NDEs,
sejam:

I. contribuir para a consolidacao do perfil profissional do egresso do curso;

Il. zelar pela integracao curricular interdisciplinar entre as diferentes atividades de ensino
constantes no curriculo;

lll. indicar formas de incentivo ao desenvolvimento de linhas de pesquisa e extensao, oriundas
de necessidades da graduacao, de exigéncias do campo de trabalho e afinadas com as politicas
publicas relativas a drea de conhecimento do curso;

IV. zelar pelo cumprimento das Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduacao;

V. acompanhar, avaliar e atualizar periodicamente o Projeto Pedagdgico do Curso considerando
as avaliacdes da Comissao Prépria de Avaliacao (CPA) e da Comissao Prépria de Avaliacdo de
Curso (CPAC) e propondo alteracdes nos PPCs pertinentes aos Colegiados.”

O NDE tem funcao consultiva, propositiva e de assessoramento sobre matéria de natureza
académica, integrando a estrutura de gestao académica do curso, sendo corresponsavel pela
elaboracao, implementacao, atualizacao e

consolidacdo do Projeto Pedagdgico do Curso.

De acordo com a Resolugao 06/2016, o NDE sera constituido por, no minimo, 5 (cinco)
professores, observados os seguintes requisitos:
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I. Os Coordenadores e subcoordenadores dos cursos de graduacdao serao membros natos do
NDE;

Il. Os demais docentes que comporao o NDE serao aqueles pertencentes ao(s) Departamento(s)
gue ofertam o maior nimero de disciplinas ao curso, designados em reunides do referido
Departamento;

lll. Pelo menos 60% (sessenta por cento) dos membros docentes do NDE deverao ter titulacao
académica obtida em programas de pds-graduacdo stricto sensu.

Para compor o NDE, o professor deve fazer a sua solicitacdo junto ao departamento do curso.
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CORPO DOCENTE

Perfil Docente

Os professores efetivos do curso de graduacao de Medicina do Ceunes/Ufes, considerados
como facilitadores do aprendizado, serao contratados mediante concurso publico. A selecdo e a
admissao de servidores docentes obedecem aos critérios estabelecidos nas Leis n? 8.112/90, n?
8.745/93, n© 9.394/96, n2 12.772/2012, n? 12.863/2013 e no Decreto Presidencial 70758/2021 e
na Portaria n? 243/2011- MEC, além de outras normas e diretrizes estabelecidas nas Portarias
editadas pela Secretaria de Gestao Publica do Ministério do Planejamento, Orcamento e Gestao
- MPOG e pelo Ministério da Educacdo - MEC; nas Portarias Interministeriais do MPOG/MEC, que
versam sobre a liberacao de vagas e contratacao de docentes; na Resolucao de n2 52/2017 e
alteracdes posteriores, que estabelecem critérios para Concurso Publico de Provas e Titulos
para provimento de cargos de Professor Auxiliar, Assistente, Adjunto e Titular; na Resolucao n®
41/11 e alteracbes posteriores, que estabelecem normas para contratacao de Professor
Substituto; e na Resolucao n? 38/05, alterada pela Resolucdao n? 58/2005, que estabelecem
normas para contratacao de Professor Visitante, Resolucdes estas provenientes do Conselho de
Ensino, Pesquisa e Extensao - CEPE da Universidade.

O corpo docente do curso de graduacdo em Medicina serd composto por professores do
magistério superior, incluidos professores do curso de Enfermagem e Farméacia, e areas afins,
preferencialmente com titulo de doutor e regime de dedicacao exclusiva.

Os docentes desenvolvem atividades de ensino, pesquisa e extensdo em suas areas de
formacao, inclusive com projetos de pesquisa contemplados com bolsas da Capes, CNPq, Fapes
e Ufes.

O curso serd conduzido com base na interdisciplinaridade, entendida como uma alternativa
para superar as limitacdes impostas por abordagens disciplinares isoladas. Essa abordagem
promove a interacao entre diferentes areas do conhecimento, possibilitando a construcao de
novos saberes, tanto tedricos quanto praticos. Para compreender a interdisciplinaridade, é
fundamental entender o conceito de "disciplina", que se refere a dreas de conhecimento com
objetos de estudo, métodos e caracteristicas préprias. A interacao entre essas areas permite
uma perspectiva mais ampla e integrada, essencial para abordar questdes complexas,
superando os limites de visGes fragmentadas.

No contexto da saude, a integralidade do atendimento é um principio fundamental, envolvendo
cuidados que vao além do aspecto biolégico para considerar também fatores sociais e outras
dimensobes da vida humana. A formacao interdisciplinar desempenha um papel crucial nesse
cenario, capacitando profissionais a atuar em equipe, compreender as necessidades dos
pacientes de forma holistica e colaborar para oferecer um cuidado mais eficaz e humanizado.
Nesse sentido, a universidade, como espaco de formacao e pesquisa, assume a
responsabilidade de preparar futuros profissionais para essas praticas, promovendo a
integracdao e o alinhamento entre diferentes dreas do saber.

Lista prévia dos docentes do curso de Medicina:

1. Prof.2 Dr.2 Ana Alice Dias de Castro Luz

Area: Farmacoterapia; Saude coletiva; Farmacologia
http://lattes.cnpq.br/9523607680351287

2. Prof.2 D.2 Andressa Garcia Nicole

Area: Qualidade, avaliacdo de servicos e seguranca do paciente
http://lattes.cnpq.br/1048764897672470

3. Prof. Dre. Alexandre Souza Morais

Area: Urgéncia e Emergéncia, avaliacao de servicos e seguranca do paciente
http://lattes.cnpqg.br/1273565918628124

4. Prof.2 Dr.2 Andréia Soprani dos Santos

Area: Médico-cirirgica; Semiologia e Semiotécnica; avaliacdo de servicos e seguranca do
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paciente; método e técnicas de pesquisa em salde.
http://lattes.cnpq.br/9767739888647311

5. Prof. Dr.2 Carlos Roberto Fernandes

Area: Médico-cirirgica; Semiologia e Semiotécnica; Saude mental; Ciéncias Forense; Ciéncias
da Religido.
http://lattes.cnpq.br/5136403250117204

6. Prof.2 Dr.2 Cathiana do Carmo Dalto Banhos
Area: Saude coletiva ; Atencdo Priméaria em Salde e formacdo para a area da saude: ensino,
gestao, atencao e controle social.
http://lattes.cnpq.br/3595917546761361

7. Prof.2 Dr.2 Gracielle Ferreira Andrade

Area: Ciéncias farmacéuticas com énfase em quimica farmacéutica e produtos farmacéuticos;
Bioguimica.
http://lattes.cnpq.br/9137739604308170

8. Prof. Dr.2 Juliano Manvailer Martins

Area: Farmacologia
http://lattes.cnpq.br/3471827987595276

9. Prof.2 Dr.2 Luiz Antonio Favero Filho

Area: Microbiologia
http://lattes.cnpq.br/7484851384786892

10. Prof.2 Dr.2 Roney Welinton Dias de Oliveira
Area: Medicina / Neuropsicofarmacologia
http://lattes.cnpq.br/7215627670456532

11. Prof.2 Dr.2 Roberta Paresque

Area: Anatomia Humana
http://lattes.cnpq.br/5411026526760218

12. Prof.2 Dr.2 Valquiria Camin de Bortoli

Area: Farmacologia
http://lattes.cnpq.br/3992098322056730

13. Prof.2 Dr.2 Thiago Dias Sarti

Area: Medicina / Saude Publica
http://lattes.cnpqg.br/7489127535403969

Formacao Continuada dos Docentes

Os processos de formacdo continuada de docentes universitdrios na Universidade Federal do
Espirito Santo (Ufes) tém como principal diretriz potencializar e fomentar praticas de atividades
docentes diferenciadas das tradicionalmente praticadas. Ao investir-se nessa perspectiva de
docéncia, busca-se: valorizar o ensino de graduacdo; colaborar para a formacédo continua do
docente universitario, em didlogo com o Projeto-Politico Pedagdgico Institucional, a partir das
demandas de cada Centro de ensino e no contexto do campo de acao préprio das areas de
saber envolvidos; contribuir para que o professor universitario atue de forma reflexiva, critica e
competente no ambito de sua disciplina; apoiar acées e implementacao de Grupos de Apoio
Pedagdgico.

Com o propdsito de se criar uma nova cultura académica nos cursos de graduacdo nesta
universidade, em 2016 foi organizado o Nucleo de Apoio a Docéncia (NAD), que integra o
Programa de Desenvolvimento e Aprimoramento

do Ensino (Pré-Ensino) e que sob a direcao do Departamento de Desenvolvimento
Pedagdgico/Pré-Reitoria de Graduacdo/Ufes (DDP/Prograd/Ufes) tem desenvolvido acoes
formativas, considerando as seguintes premissas: a atualizacdo e formacao didatico-
pedagdgica; o processo de ensinar/aprender como atividade integrada a investigacao; a
valorizacdo da avaliacdo diagnéstica e compreensiva da atividade pedagégica mais do que a
avaliacdao como controle; a substituicdo do ensino limitado a transmissao de conteldos, por um
ensino que se constitui em processo de investigacao, andlise, compreenséao e interpretacdo dos
conhecimentos; a organizacao de programas e atividades formativas que abrangem troca de
experiéncias e reflexdes, com base nas atuais contribuicdes da producado cientifica do campo
da Pedagogia Universitaria.
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Com essas praticas de formacao continua, os docentes universitarios, por meio de cursos,
seminarios, oficinas pedagdgicas, entre outros, tém tido acesso a um espaco para troca de
experiéncia e de divulgacdo de trabalhos e publicacdes sobre o ensino aprendizagem na
graduacao produzido por docentes da UFES de outras instituicdes e especialistas na area das
novas metodologias de ensino, reorganizacdo curricular, gestdo pedagdgica dentre outros
temas pertinentes a area.

A formacao continuada dos docentes Ufes, estd em consonéncia com a Resolucdao CNE/CES n@
3/ 2014, no qual discorre:

Art. 34. O Curso de Graduacdo em Medicina deverd manter permanente Programa de Formacao
e Desenvolvimento da Docéncia em Saude, com vistas a valorizacao do trabalho docente na
graduacdo, ao maior envolvimento dos professores com o Projeto Pedagdgico do Curso e a seu
aprimoramento em relacdo a proposta formativa contida no documento, por meio do dominio
conceitual e pedagégico, que englobe estratégias de ensino ativas, pautadas em

praticas interdisciplinares, de modo a assumirem maior compromisso com a transformacgao da

escola médica, a ser integrada a vida cotidiana dos docentes, estudantes, trabalhadores e
usuarios dos servicos de saulde.
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INFRAESTRUTURA

Instalacoes Gerais do Campus

O Ceunes estd situado em uma area total construida de 1.288.546,00 m2. Suas dependéncias
foram projetadas para atender aos requisitos de um moderno estabelecimento de ensino. Esta
em processo de construcdo de novos prédios para atender adequadamente ao
desenvolvimento das atividades e programas curriculares de todos os cursos oferecidos. As
especificacbes de uso coletivo obedecem aos padrdes arquitetébnicos recomendados quanto a
ventilacdo, iluminacdo, dimensdo e destinacao especifica.

Para conforto de estudantes e professores, todas as dependéncias, tanto académicas como
administrativas, sao climatizadas.

As salas de aula, laboratérios, biblioteca, restaurante universitario e outras dependéncias sao
de uso da comunidade académica e visitantes.

As salas de aula estdo aparelhadas para turmas de, até cinquenta alunos. Os laboratérios
académicos foram projetados para atender até 25 alunos para possibilitar melhor desempenho
docente e discente.

O campus dispde de area para estacionamento de motos e carros, seja na parte interna, seja
na externa. Ha vagas reservadas a deficientes fisicos, devidamente sinalizadas.

Todas as salas de aula referentes ao eixo 1, possuem mobilidrio que atende as especificacbes
minimas de ambito de sala de aula, tais como: Lousa tipo quadro branco, com dimensodes
minimas de 1,50 m X 1,25 m, fixado a parede com calha-suporte para marcadores, contém 01
mesa, para computadores e equipamentos com profundidade dentro das normas minimas
especificas entre 0,65 m e 0,70 m e altura entre 0,70m e 0,75m e suporte para projetor
audiovisual fixados centralmente nas salas de aula. Para o conforto térmico dos usuarios das
salas de aula a temperatura ambiente é climatizada e as janelas possuem aberturas suficientes
para a circulacao de ar nas salas de aula.

Instalacoes Gerais do Centro

O Ceunes possui a disposicdo para os seus cursos uma infraestrutura que conta com: Auditério
Central - com &rea total construida de 911m? e capacidade para 500 pessoas, é equipado com
poltronas acolchoadas, ar-condicionado, sistema de som e projecdao de imagens e rampa de
acesso.

Restaurante Universitario - com area total construida de 1.947,28 m? e é equipado com cozinha
industrial, sala de lavagem de utensilios, mesas com banho-maria para acomodacao dos
alimentos servidos, bandejas, pratos e talheres, mesas e cadeiras, sistema de circulacao de ar,
guiché, banheiros masculino e feminino e rampa de acesso.

Sugrad/Dasas/Colegiados - prédio com area total construida de 878,85 m?2, comporta a
Secretaria Unica de Graduacao (Sugrad), com sala de atendimento geral, funcionando como
principal elo entre os discentes, docentes, Prograd e outros setores da Universidade. Nesse
mesmo prédio esta localizada a Divisao de Atengao a Salde e Assisténcia Social (Dasas), com
salas de atendimento para o Servico Social, Enfermagem, Psicologia e Pericia Médica. Além
destes dois setores, neste prédio encontram-se as salas de coordenagbes de curso, mobiliadas
com mesa e cadeiras, computador e armério, para o atendimento pessoal aos estudantes e
professores vinculados ao curso. Ha, também, uma sala de reunides que é utilizada para
reunides de colegiado e Nucleo Docente Estruturante.
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Cantina - com &rea total construida de 422,40m?, apresenta cantina com dois guichés, cozinha,
banheiros e area para a disposicdo de mesas e cadeiras.

Salas de aula - dois prédios de salas para a realizacdo das aulas tedricas nos Eixos 1 e 3, que
apresentam area total construida de 1.824,60m? e 1.715,09m?, respectivamente. Estes prédios
apresentam cada um, 12 salas de aula com capacidade para 50 alunos, distribuidas em dois
pavimentos, com rampa de acesso no Eixo 1, comportam janelas de vidro com cortina de
protecao, ar-condicionado, mesa e cadeira para o professor, sistemas de projecdao com data
show e quadro branco, hd, também, banheiros masculino e feminino em ambos os pavimentos
e sala de informatica. Além destes, hd um segundo prédio de salas de aula no Eixo 3 que
comporta duas salas maiores com capacidade para 100 pessoas.

Salas de Professores - no centro ha trés prédios de salas de professores com &rea total
construida de 568,76 m?, cada um, nos quais ha salas compartilhadas entre os professores dos
diferentes departamentos, com estacoes de trabalho individuais.

A Biblioteca Setorial do Ceunes faz parte do Sistema Integrado de Bibliotecas da Universidade
Federal do Espirito Santo (Ufes). Possui cinco pisos, numa area total de 2.404,75 m2. Conta com
rampas para acesso de portadores de necessidades especiais, banheiros adaptados,
bebedouros e armarios para guarda de pertences enquanto os usuarios permanecem nas suas
dependéncias. Os livros estdo disponiveis para todos os usudrios, podem ser realizadas pelo
usuario 02 (duas) renovacoes consecutivas até a data do vencimento; a 32 renovacao somente
serd efetivada com a apresentacdo do(s) exemplar (es) no balcao da Biblioteca; ndo é possivel
efetivar a renovacao de exemplares que foram anteriormente reservados por outros usuarios.

Acessibilidade para Pessoas com Necessidades Educacionais Especiais

A Pré-Reitoria de Politicas Afirmativas e Assisténcia Estudantil - Propaes, foi criada pela Portaria
Ufes n? 84, de 20 de junho de 2023, e orienta-se pelos principios de gratuidade,
subsidiariedade e solidariedade na geracao, distribuicao e administracdao dos recursos,
potencializando o acesso a oportunidades, direitos e servicos internos e externos da
universidade.

Gerido pela Propaes, o Nucleo de Acessibilidade da Ufes (Naufes) foi criado por meio da
Resolucdo n? 31/2011 do Conselho Universitdrio como proposta do entao Secretdrio de Inclusao
Social, com a finalidade de coordenar e executar as acbes relacionadas a promocdo de
acessibilidade e mobilidade, bem como acompanhar e fiscalizar a implementacao de politicas
de inclusdo das pessoas com deficiéncia na educacdo superior, tendo em vista seu ingresso,
acesso e permanéncia, com qualidade, no ambito universitario.

Conforme o Decreto Federal n° 3.298, de 20 de dezembro de 1999, alterado pelo Decreto n°
5.296, de 2 de dezembro de 2004, pessoas com deficiéncia sdo as que se enquadram nas
seguintes categorias:

1. Deficiéncia Fisica - alteracdo completa ou parcial de um ou mais segmentos do corpo
humano, acarretando o comprometimento da funcao fisica, apresentando-se sob a forma de
paraplegia, paraparesia, monoplegia, monoparesia, tetraplegia, tetraparesia, triplegia,
triparesia, hemiplegia, hemiparesia, ostomia, amputacédo ou auséncia de membro, paralisia
cerebral, nanismo, membros com deformidade congénita ou adquirida, exceto as deformidades
estéticas e as que nao produzam dificuldades para o desempenho de funcgdes.

2. Deficiéncia Auditiva - perda bilateral, parcial ou total, de 41 dB ou mais, aferida por
audiograma nas frequéncias de 500HZ, 1.000HZ, 2.000HZ e 3.000HZ.

3. Deficiéncia Visual - cegueira, na qual a acuidade visual seja igual ou menor que 0,05 no
melhor olho, com a melhor correcdo éptica; baixa visdo, que significa acuidade visual entre 0,3
e 0,05 no melhor olho, com a melhor correcao dptica; os casos nos quais a somatéria da
medida do campo visual em ambos os olhos for igual ou menor que 609, ou a ocorréncia
simultanea de quaisquer das condicoes anteriores.
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4. Deficiéncia Intelectual - funcionamento intelectual significativamente inferior a média, com
manifestacao antes dos 18 anos e limitacdes associadas a duas ou mais areas de habilidades
adaptativas, tais como comunicacao, cuidado pessoal, habilidades sociais, utilizacdo dos
recursos da comunidade, salde e seguranca, habilidades académicas, lazer e trabalho;

5. Deficiéncia Mdultipla - associacao de duas ou mais deficiéncias.

No Campus de Sao Mateus, a Divisdo de Atencdo a Saude e Assisténcia Social (Dasas) é o setor
responsavel pelas praticas de atencao a salde e assisténcia social dos servidores e estudantes
do Centro Universitario Norte do Espirito Santo (Ceunes) da Ufes. Seus programas visam
garantir a permanéncia do aluno na Universidade, com uma efetiva politica de assisténcia
estudantil pelo gerenciamento de Bolsas-Auxilio (Trabalho, Alimentacao, Transporte e Moradia
Estudantil), Orientacdo Educacional, Juridica e Psicolégica, Assisténcia Social e Apoio a projetos
académicos e sociais. Tais ag0es estdo pautadas na Portaria N°. 39/2007 que institui o Plano
Nacional de Assisténcia Estudantil e na Resolucao n2. 03/2009 do Conselho Universitario/lUFES
gue aprova o Plano de Assisténcia Estudantil da Ufes.

O Ceunes possui uma rede de passarelas baixas que facilita o acesso ao primeiro andar dos
prédios de circulacdo comum, mantendo todos estes ambientes em um mesmo plano. Os
prédios com mais de um andar apresentam rampas de acesso para a circulacao de cadeirantes,
a excecdo do prédio de salas de aula do Eixo 3. Nos prédios ha banheiros adaptados para a
utilizacao de cadeirantes. Para pessoas com baixa visao ou cegueira hd a possibilidade de
solicitar monitores ledores, ampliacao do tempo de atividades avaliativas ou a elaboracao de
provas impressas em laudas de dimensdes maiores (A3, por exemplo). Maquinas ou
impressoras de Braile ndo estao disponiveis no Ceunes, no entanto, é possivel solicitar a
utilizacao dos equipamentos existentes no Campus Goiabeiras/Ufes para a adaptacao do
material didatico. Para pessoas com surdez ha dois técnicos especialistas na Linguagem
Brasileira de Sinais (Libras) disponiveis para a traducao de aulas, palestras, pronunciamentos,
entre outras atividades. Para pessoas com Transtorno do Espectro Autista incluidas nas classes
comuns de ensino regular, elas terao direito a acompanhante especializado, nos casos de
comprovada necessidade, conforme a Lei N2 12.764 de 27 de dezembro de 2012.

Instalacoes Requeridas para o Curso

Serd necessdria a construcdao de um prédio com estrutura comum aos cursos de salde,
contendo gabinetes de professores, laboratérios para praticas pedagdgicas, além de salas de
aulas com capacidade para turmas de até 60 estudantes e para turmas menores com 12 a 15
alunos, haja vista a concepcgao e estrutura do curso.

Faz-se necessaria a construcao dos seguintes laboratdérios de préticas:

Laboratério de Patologia Clinica e Necrépsia;

Laboratério de Habilidades Clinicas;

Laboratério de Bases e Técnicas Cirlrgicas e Anestesiologia;

Laboratério de Simulacao;

Laboratério Integrado de Microscopia (Citologia, Histologia, Genética, Microbiologia e
Parasitologia); e

Laboratério de Diagnéstico Molecular.

As salas deverdo contar com arquitetura, mobilidrio, recursos multimidia e livros adequados as
metodologias ativas de ensino-aprendizagem, como os grupos tutoriais e ambientes para
pesquisa e pds-graduacao, com pequenos auditérios e salas de aula.

Quanto ao espaco de trabalho para docentes, as instalagbes dos gabinetes e sala de reunides
devem ser equipadas adequadamente com recursos de tecnologia da informacao e
comunicacdo. Os gabinetes viabilizarao as acdes de ambito académico para atender discentes
e orientandos, e contara com mobilidrio para guarda de materiais de apoio didatico.
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A coordenacdo do curso terd uma sala individualizada para o desenvolvimento das atividades
inerentes ao curso e ao atendimento aos discentes. A sala deve contar com equipamentos
adequados para o bom desenvolvimento e atendimento privativo de discentes ou de grupos
pequenos de discentes. O coordenador contard ainda com o auxilio de uma equipe de apoio
académico institucional da pré-reitoria de graduacdo para discussdo e resolucao das
demandas.

Todos os ambientes devem conter recursos de tecnologia da informacao, dimensao,
iluminacdo, sistemas de climatizacdo, limpeza e comodidade necessdrias a atividade
desenvolvida.

Para o acesso dos alunos aos equipamentos de informdatica, o Ceunes contard com
computadores que devem ser disponibilizados em laboratérios de informatica que atende
também aos alunos atualmente matriculados no curso de Enfermagem e Farmadcia.

Todos os docentes e discentes matriculados na Universidade tém acesso individualizado a rede
sem fio com login e senha préprios. Existe uma manutencdo didria da equipe técnica do setor
de tecnologia da informacdo para garantir este acesso a internet a todos, seja via smartphone
ou computador.

O conjunto de bibliotecas da Ufes é subdividido em Bibliotecas Central e bibliotecas setoriais,
sendo uma delas no Centro Universitario Norte do Espirito Santo. Existe interligacao do acervo
existente, além de apresentarem servico totalmente informatizado e alguns acervos virtuais
(ebooks e assinaturas de periddicos). A biblioteca apresenta acervo de livros e periddicos para
atender aos corpos discente e docente da IES, no entanto existe a necessidade ainda de
aquisicao de exemplares. Além disso, apresenta espaco destinado para estudo em grupos e
individualizado. Todas as bibliotecas oferecem funciondrios para garantir o bom atendimento
ao0s usuarios.

Biblioteca e Acervo Geral e Especifico

A Biblioteca do Ceunes é um sistema de informacao interligada a Rede de Bibliotecas da Ufes,
usudria do Sistema Pergamum, que utiliza as tecnologias de informacdo e comunicacdo como
meio de aprimorar o ensino e aprendizagem para facilitar a disseminacao da informacao para a
comunidade académica, considerada com um meio educativo indispensdvel para o
desenvolvimento do processo ensino-aprendizagem.

A Biblioteca do Ceunes participa do Sistema de Bibliotecas da Ufes (SIB/Ufes), que faz parte de
20 bibliotecas setoriais. A Biblioteca Central é a unidade centralizadora da rede. Sao oferecidos
pela Biblioteca do Ceunes os seguintes servigos:

* Empréstimo de livros e multimeios que compdem o acervo;

» Empréstimo entre bibliotecas ligadas a rede SIB/Ufes;

* Renovacao e reserva de livros e multimeios;

» Acesso a periédicos, somente para consulta;

* Acesso ao Portal da Capes;

*Acesso ao Comut, feito via solicitacdao a Biblioteca Central/Ufes.

A politica de expansao ao acervo segue em conformidade com as normas da Ufes e de acordo
com a demanda dos cursos, ou seja, sempre de acordo com o planejamento estratégico da
universidade e programacdes pontuais dos responsaveis pela biblioteca setorial e do
responsavel no Centro junto aos docentes, seguindo o protocolo de pedido via sugestdo de
compra de livros a Biblioteca Central da Ufes por representante de cada departamento,
enviado em forma de processo pela Direcdao do Centro.

Os dados abaixo sao referentes ao acervo das Ciéncias Médicas.
* Livros: 916 titulos, 2908 exemplares, material adicional de livros CD-ROM 10 titulos e 49
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exemplares

* Multimeios: 9 titulos em VHS, 27 exemplares

* 3 titulos em CD-ROM, 6 exemplares

* Total Geral: 928 titulos, 2.990 exemplares.

» 103 titulos de e-books na area de ciéncias da salde, plataforma Ebsco e-books.

Fonte: Dados - Sistema Pergamum 25/11/2015 / E-books - site biblioteca central

Laboratdrios de Formacao Geral

Os laboratérios de formacdo geral possuem regulamentacdo, espaco, normas de
funcionamento e seguranca, além de equipamentos especificos. Atendem de forma geral aos
cursos de salde de Enfermagem e Farmacia do Ceunes, e estdo aptos as demandas do curso
de Medicina. Os laboratérios de formacdo geral sdo: Bioquimica; Microscopia, Genética,
Patologia e Citologia; Informatica; Fisiologia e Farmacologia; Bioexperimentacdo; Anatomia
Humana; Praticas Interdisciplinares em Saulde; Laboratério de praticas em Enfermagem e
Laboratério de Saude Coletiva.

A definicao de laboratério didatico foi proposta pelo Inep no Instrumento de Avaliacdo dos
Cursos de Graduacao Presenciais e a Distancia (versdo 2017): “laboratérios, ambientes e/ou
espacos onde se desenvolvem atividades pedagdgicas de integracao entre teoria e pratica”. As
normas relacionadas a esses laboratérios dispdem sobre as atividades académicas
desenvolvidas nos laboratérios de formacdo basica e especifica do cursos de saude do Ceunes,
somado ao novo curso de medicina. Os laboratérios didaticos classificados para esse fim,
possuem padrdes de funcionamento que seguem suas normas preestabelecidas. Além disso, os
laboratérios possuem as diretrizes de condutas descritas para o uso pelos docentes, discentes,
técnicos e visitantes.

Os laboratérios disponibilizados para o curso de medicina devem possuir quantidades de
insumos, materiais e equipamentos condizentes com os espacos fisicos e o nUmero de vagas.
Esses laboratérios devem passar por avaliacdo periédica quanto as demandas, aos servicos
prestados e a qualidade dos laboratérios, sendo os resultados utilizados pela gestdo académica
para planejar o incremento da qualidade do atendimento, da demanda existente e futura e das
aulas ministradas. Cada laboratério didatico tem como responséaveis dois professores,
coordenador e subcoordenador, escolhido segundo a competéncia das disciplinas ministradas.

A seguir tém-se os Laboratérios de formacdo geral que atendem aos cursos de Enfermagem e
Farmacia, no Ceunes:

Laboratério de Bioquimica
Em uma &rea fisica de 66,40m2, o Laboratério de Bioquimica estd estruturado para atender até
25 (vinte e cinco) alunos/turma, em aulas praticas da disciplina de Bioquimica.

Laboratério de Microscopia

Em uma darea fisica de 66,40m2, o Laboratério de Microscopia estd estruturado para atender
até 25 (vinte e cinco) alunos/turma, em aulas praticas das disciplinas de Biologia
Celular,Histologia e Embriologia, Genética, Patologia e Citologia.

O laboratério de Microscopia ocupa uma darea de 66,400m2 e tem infraestrutura necessaria
para a realizacdo de aulas praticas de microscopia dos conteldos de Biologia Celular, Histologia
e Embriologia, Patologia, Parasitologia e Genética. O laboratério tem capacidade para 25
alunos, pois possui 25 microscépios. Além disso, possui lamindrios com diversas laminas para
estudo de histologia, microscépio acoplado a TV e modelos de embriologia. Possui ainda
reagentes utilizados nas aulas praticas de Biologia Celular. O laboratério atende as disciplinas
de diversos cursos do Centro e possui acessibilidade plena.

Laboratério de Informatica
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Algumas disciplinas utilizam o Laboratério de Informatica para ministrar aulas praticas, sejam
estas com programas especificos, como acontece com os aplicativos de bioquimica, fisiologia
humana, patologia, programas de ambito da salde coletiva e publica, tais como: ferramentas
para aulas de gestdao em saude, vigilancia em salde, entre outros, ou considerando a utilizacao
geral, principalmente no acesso a internet.

O Ceunes dispde de laboratérios climatizados. Um localizado na biblioteca do centro com
acesso a computadores de livre demanda para os alunos, servidores e comunidade em geral; e
o outro, situado no setor de salas de aulas do eixo 01, equipados com 25 computadores,
conectados na internet e com recursos de multimidias. Conta, também, com um monitor de
informética disponivel na sala em horarios especificos, para dar suporte e auxiliar os alunos e
professores no uso dos recursos disponiveis.

Laboratdrio de Fisiologia e Farmacologia

Em uma érea fisica de 66,40 m2, o Laboratério de Farmacologia e Fisiologia estd estruturado
para atender até 25 (vinte e cinco) alunos/turma, em aulas praticas das disciplinas de Fisiologia
Humana e Farmacologia.

Laboratério de Anatomia Humana

Laboratério de Anatomia “Prof. Valdenir José Belinelo” tem infraestrutura necessaria para a
realizacdo dos procedimentos de disseccao e preparacao de espécimes, técnicas de biologia
molecular, desde a extracdao de DNA a obtencdo dos produtos amplificados via técnica de PCR,
preparo e andlises de material citogenético e andlise dos dados. Sua é&rea total de mais de
1.000m2 esta dividida em trés laboratérios principais destinados a pesquisa:

A) Nucleo de Pesquisa em Evolugao e Anatomia - Nupea. Laboratério onde estao trés freezers
destinados ao armazenamento de tecidos e DNA extraido; onde sao realizadas as técnicas de
extracdo de DNA (Pré-PCR), conta com um refrigerador, dois freezers, uma bancada de
PCR/DNA que permitem a amplificacao de DNA com um termociclador ligado a nobreak, uma
centrifuga 24 tubos, uma centrifuga refrigerada, duas mini-centrifugas, dois agitadores de
tubos tipo Vortex, um microondas, micropipetas monocanal, uma balanca de precisdo. Para
isso, esta sala conta, com uma mini-centrifuga para microtubos. Em outra bancada estao
disponiveis para andlises de bioinformatica e armazenamento dos dados trés computadores
ligados a nobreaks, nestes computadores é possivel realizar o processamento e analise de
sequéncias, anadlises de genética de populacdes e relacdes filogenéticas,

possui também programas de bioestatistica e de analises morfolégicas.

B) Laboratério de disseccao anatébmica: conta com bancadas e instrumentos cirdrgicos para o
preparo de pecas anatdmicas. Dois tanques de armazenamento de pecas em formol, ossério,
um freezer para armazenamento de pecgas congeladas e um refrigerador.

C) Museu de anatomia: espaco onde sdo recebidas escolas e publico em geral da comunidade
para visitacao. Préprio para a realizacdo de projetos de extensdo e pesquisa em anatomia e
evolucdo. Conta com modelos anatdomicos confeccionados em plasticos ou resina, pecas
d0sseas, animais taxidermizados e 6érgdos dissecados.

Além dos laboratérios de pesquisa e extensao, o prédio possui um auditério equipado com
computador, data-show e sistema de som com capacidade para 50 pessoas; e dois laboratérios
de aulas praticas com capacidade para 25 alunos cada.

Laboratério de Praticas Interdisciplinares em Saude (Lapis)

O Lapis favorece a pratica do ensino interdisciplinar, bem como o aprimoramento da
assisténcia de enfermagem, e consequentemente, a qualidade de vida a populacdo. Além
disso, promoverd encontros e espacos de discussao coletiva para melhorar a assisténcia a
salde na regidao, bem como a capacitacao de profissionais, favorecendo o mercado de trabalho
em que os alunos atuarao, fazendo com o que é aprendido na universidade seja efetivamente
implementado no cotidiano do trabalho, garantindo a integralidade no cuidado a salude. Tem
como objetivo proporcionar ao aluno a vivéncia da atencdo a salde no cuidado de enfermagem
no ambito do ensino, da pesquisa e da extensao e atende a todas as disciplinas do curso e as
disciplinas ligadas a salde coletiva.
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Laboratdrios de Praticas de Enfermagem

O Laboratério de Praticas de Enfermagem apresenta area fisica de 169,25m2 e atende até 25
(vinte e cinco) alunos/turma cada. O laboratério atende a todas as disciplinas de praticas. Esta
montado com material e equipamentos que atendem as demandas relacionadas a realizacao
de procedimentos e técnicas de cuidados em salde.

Laboratdério de Saude Coletiva

O Laboratério de Saude Coletiva é constituido por uma sala para atendimento de coleta de
exames laboratoriais e atividades coletivas como campanhas de vacinacao. Possui uma sala de
estudos e reunides, com mesa central e cinco cadeiras, seqguido de trés computadores
disponiveis para estudo e andlises de dados por meio do pacote estatistico Stata 17.0. Possui
um Laboratério de anadlises clinicas e bioquimicas constituido por analisadores bioquimicos e
hematoldgicos, além de bancadas e uma televisdo para assessoria no processo ensino e
aprendizagem. Além de recepcdo para a vinculacdo aos consultérios de atendimento, exames
fisicos e pesquisas em saude relacionados principalmente a alteracdes cardiovasculares e
metabdlicas.

Laboratdrios de Formacao Especifica

Os laboratérios de formacdo especifica para o curso de medicina sao essenciais para o
desenvolvimento das habilidades técnicas e cientificas dos estudantes. Proporcionam um
ambiente seguro para a pratica de procedimentos clinicos e experimentais antes da atuacgao
direta com pacientes. Dentre eles destacam-se:

Laboratério de Simulacao

-Deve ser equipado com manequins de alta fidelidade que simulam sinais vitais e condi¢cdes
clinicas.

-Permitem a pratica de habilidades como ausculta cardiaca, intubacao, reanimacao
cardiopulmonar e suturas.

-Salas de simulagdo realistica para atendimentos em equipe.

Laboratério de Habilidades Clinicas

-Espaco voltado para o aprendizado de procedimentos basicos e avancados.

-Deve conter modelos anatémicos, simuladores de puncdo venosa, cateterismo, sutura e outros
procedimentos médicos.

Laboratério de Bases e Técnicas Cirlrgicas e Anestesiologia

-Equipado com materiais e simuladores para praticas cirdrgicas iniciais.

-Inclui modelos para treinamento de sutura, laparoscopia e procedimentos minimamente
invasivos.

-Préticas anestésicas.

Todos esses laboratérios sdo requeridos para construcao e atendimento ao curso.
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