MINISTERIO DA EDUCAGCAO LS

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAU{ G

CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS AP
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO APS VI

DISCIPLINA: ATENCAO PRIMARIA A SAUDE VI PERIODO LETIVO: 2019.1

CODIGO DA DISCIPLINA: CSHBNO34 CREDITOS: 0.4.0

BLOCO DE OFERTA: |

CARGA HORARIA TOTAL: 60 h/a

DOCENTE RESPONSAVEL: Profa. Me. Patricia Maria Santos Batista, Profa. Me. Verdnica Lourdes Lima
Batista Maia, Profa. Indhevysk Dantas de Carvalho Bonfim e Profa. Keliany C. Duarte de Aradjo.

| - EMENTA

Vivéncia nos Servicos de Saude do Municipio, principalmente nas atividades planejamento,
administragdo e gestdao da saude. Saude da Mulher. Incidéncia e prevaléncia de cancer feminino.
Programas de Prevengdo. Vivéncias nos Servicos de Saude do Municipio, principalmente voltado a
politica de promocdo da equidade, acolhimento as populagdes socialmente vulneraveis (negros,
indios, populagdo de rua, populagdo do campo e da floresta, populagdo LGBT), estratégias de inclusio
social pelo acesso e atengdo integral.

11— OBJETIVO GERAL

Colocar o aluno em contato com a dindmica de desenvolvimento das atividades da APS.

111 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Manter a vinculagdo do aluno a ESF (Estratégia de Saide da Familia) e a compreensao das
interfaces entre a promogdo, prevengdo, assisténcia e vigilancia em sadde;

e Adquirir habilidades interpessoais para realizagdo de atividades em equipe interdisciplinar e
multiprofissional;

s Desenvolver comportamento ético com equipe, comunidade e colegas de grupo;

¢ Analisar e discutir o papel do planejamento, administracdo, gestdo, promogao, prevengdo e
vigildncia em salde na drea de Satde da Mulher, na abrangéncia da UBS;

e Realizar atividades respeitando os Programas do Ministério da Saude/SUS relacionados as
populagdes socialmente vulnerdveis (negros, indios, populagdo de rua, populagdo do campo e
da floresta, e populagdo LGBT).

IV— CONTEUDO PROGRAMATICO

MODULO |

20/02: Gestdo Participativa do SUS: CONTROLE SOCIAL

27/02: Reunido Conselho Municipal de Saude

06/03: FERIADO (CINZAS)

13/03: PRATICA NA UBS - atendimento no HIPERDIA

20/03: Neoplasias Prevalentes na Mulher

27/03: Pratica na UBS - Planejamento Familiar — Sexualidade e Direitos Reprodutivos.
03/04: Prética na UBS - Programas de Prevenc¢do e Rastreio em Saude da Mulher.
10/04: TBL - Doengas do ciclo gravidico-puerperal (12 Avaliacdo Tedrico-Pratica).
17/04: Pré-Natal de baixo risco

24/04: 22 Avaliagdo Tedrica + 22 Avaliagdo Pratica (Semindrio sobre Contracepgdo)
01/05: FERIADO

08/05: Pratica na UBS — Acompanhamento de Pré-Natal

15/05: TBL - Saude da Mulher (32 Avaliag3o Tedrico-Pratica).

22/05: Pratica na UBS — Acompanhamento de Grupo de Tabagismo




29/05: Climatério: Queixas mais frequentes em Saude da Mulher na APS.

05/06: Atengdo as Mulheres em situagdo de Violéncia Sexual ef/ou Doméstica/Intrafamiliar
(Conferéncia com Delegada da Mulher + Coordenadora do SAMVVIS)

12/06:Mesa Redonda: Saude das Populagdes Socialmente Vulneraveis e Riscos de adoecimento.
19/06: 42 Avaliagdo Tedrica e 42 Avaliagdo Pratica (Relato de Caso).

V — PROCEDIMENTOS DE ENSINO / RECURSOS AUDIOVISUAIS

Exposi¢do dialogada. Leitura e discussdo de artigos publicados em periddicos indexados. Producio de
texto. Grupos de discussdo. Semindrios . Trabalhos em grupos. TBL. Aula de campo, quando possivel.

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

A disciplina Atenc¢do Priméria a Saude VI tem, segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX, no MINIMO 3
notas, que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do mddulo, sendo que a Avaliagdo
Tedrica constarad de questdes objetivas e dissertativas e Avaliagdo pratica sera realizada através de
participacdo em Seminarios e Relato de caso. As notas serdo assim expressas:

12 NOTA: 12 Avaliagdo tedrico-pratica - TBL
22 NOTA: Média da 22 Avaliagdo tedrica (peso 6) com a 22 avaliagdo pratica (peso 4)
32 NOTA: 32 Avaliagdo tedrico-pratica - TBL
42 NOTA: Média da 42 avaliagdo teorica (peso 6) com a 42 avaliagdo pratica (peso 4)

VIl - REFERENCIAS BASICAS

KESTELMAN, H. N. et al. Planejamento e gestdo estratégica em organizagdes de saude. Rio de
Janeiro: Ed. FGV, 2011.

REZENDE, J.; Montenegro, C.A.B.; REZENDE. Obstetricia Fundamental. 11. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

PINHEIRO, R.; MATTOS, R.A. (Org.). Construcdo social da demanda direito a saude: trabalho em
equipe, participa¢do e espagos publicos. Rio de Janeiro: Abrasco, 2005.

BRASIL. CONASS. Atengdo Primdria e Promogdo de Satde (Colegdo para entender a gestdo do SUS),
Brasilia: MS, 2011.

GIOVANELLA, L. (org.). Politica e sistema de satde no Brasil. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

STARFIELD. Atencdo Primaria em Saude: equilibrio entre necessidades de saude, servicos e
tecnologias. UNESCO/MINISTERIO DA SAUDE, Brasilia 2002

BRASIL. Ministério da Saude. Protocolos da Atengdo Basica: Saude das Mulheres/Ministério da
Saude, Instituto Sirio-Libanés de Ensino e Pesquisa - Brasilia: Ministério da Saude, 2016.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. Departamento de Atencgdo Basica.
Controle dos cinceres do colo do utero e da mama/Ministério da Salude, Secretaria de Atencgdo a
Saude, Departamento de Atengdo Bdsica.-2ed.-Brasilia: Editora do Ministério da
Saude,2013.124p.:il.(Cadernos de Atengdo Basica,n.13).

VIIl — REFERENCIAS COMPLEMENTARES

MINISTERIO DA SAUDE. Estratégias para o cuidado da pessoa com doenga crnica: diabetes mellitus.
Série A. Normas e Manuais Técnicos. Cadernos de Atengdo Basica, n2 36. Brasilia-DF, 2013

SOUSA, M.F. Programa de Saude da Familia no Brasil: analise da desigualdade no acesso a atencio
Basica. Ed UNB, Brasilia, 2007

VASCONCELQOS EM. A Saude nas palavras e nos gestos: reflexdes da rede de educagdo popular e salde.
HUCITEC: Sdo Paulo, 2001 MELAMED, C.; PIOLA, S. F. (Org). Politicas publicas e financiamento federal

do Sistema Unico de Sadde. Brasilia: IPEA, 2011.
RIVERA, F.).U.Analise estratégica em salide e a gestdo pela escuta. Rio de Janeiro: FIOCRUZ, 2003.



BRASIL/MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Satde Integral da Populacdo Negra. 2 ed. Brasilia,
2013

BRASIL/MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Sadde Integral de Lésbicas, Gays, Bissexuais,
travestis e transexuais. Brasilia, 2012

BRASIL/MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Saide Integral das Populagdes do Campo e da
Floresta. Brasilia, 2013.

PASCHE DF, CRUZ IBM (Org). A saude Coletiva: didlogos contemporaneos. Ed Unijui, Unijui-RS, 2006
CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Médicos e a Satde Coletiva no Brasil.Brasilia: CFM, 1998.

MENDES, E.V. As redes de atencdo a satide. ESP de Minas Gerais, Belo Horizonte, 2009.
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MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS - CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DA PRATICA MEDICA IV

CODIGO: CM / CSHNB037

BLOCO DE OFERTA: | CREDITOS: 11 CARGA HORARIA: 165 h
PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTES RESPONSAVEIS: Prof. Paulo Victor Amorim Marques, Prof. Paulo Roberto

Henrique Oliveira Santana, Prof. Willams Cardec da Silva

I - EMENTA

Etiologia, fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico, tratamento e prognéstico das doengas
do aparelho digestorio, da cavidade peritoneal e da parede abdominal. Técnicas cirurgicas ¢
complicagdes pos-operatdrias.

Semiologia obstétrica ¢ pré-natal, clinica de puerpério ¢ lactagdo, patologias obstétricas,
doengas intercorrentes no ciclo gravidico-puerperal.

Anatomia, fisiologia e propedéutica ginecoldgica. Aspectos clinicos e fisiopatologicos,
diagnosticos ¢ terapéuticos das doengas benignas ¢ malignas que atingem a mulher. Mama,

orgdos genitais femininos ¢ scus anexos. Urgéncias.

I1 - OBJETIVO GERAL

Propiciar ao estudante o conhecimento das principais patologias das areas de estudo, seus

diagnosticos clinicos, laboratoriais, de imagem, e manejo pritico em condi¢des ambulatoriais.

II1 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

> Compreender a etiologia, fisiopatologia, apresentagdo clinica, os principais métodos
diagnosticos e programas terapéuticos das patologias estudadas;
> Realizar uma anamnese completa, cuidadosa e detalhada, registrando as principais

informagoes com linguagem apropriada;

==




> Capacitar o aluno para criar hipdteses diagnosticas e entender o processo fisiopatologico da
doenca;

> Aprofundar a capacidade de realizar exame fisico das condi¢des estudadas, propor exames
complementares e elaborar um plano de cuidado;

> Desenvolver uma atitude humanistica, centrada no paciente;

> Estimular a reflexao critica de suas agoes.

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

1. Dermatologia

- Lesdes Elementares e Nogdes de Histopatologia da Pele
- Infec¢oes Bacterianas, Fungicas e Parasitarias da Pele

- Eczemas

- Hanseniase

- Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST)

- Farmacodermias / Reagoes Adversas as Drogas

- Dermatoses Eritematodescamativas

- Colagenoses

- Doengas Virais e Dermatozoonoses

- Dermatoses Pré-Cancerosas e Tumores Malignos da Pele

2. Psiquiatria

- Introdugdo a Psiquiatria e Semiologia Psiquiatrica

- Psicopatologia I: Alteragdes Qualitativas ¢ Quantitativas da Consciéncia
- Psicopatologia II: Pensamento, Linguagem, Juizo e Inteligéncia
- Psicopatologia III: Afeto, Vontade, Memdria e Sensopercepgdo
- Transtornos Psicoticos

- Transtorno Afetivo Bipolar ¢ Outros Transtornos do Humor

- Ansiedade, Fobia e TOC

- Introdugdo ao Estudo da Dependéncia Quimica

- Emergéncias Psiquiatricas

- Entrevista Psiquiatrica ¢ a Construgdo do Vinculo

- Sessdo de Casos Clinicos

3. Radiologia

- Nogdes Gerais de Radiologia e Fisica das Radiagoes
- Radiologia do Torax

- Nogoes de Ultrassonografia (USG)

- Nogoes de Tomografia Computadorizada (TC)

- Nogdes de Ressonancia Nuclear Magnética (RNM)
- Neuroimagem

- Nogdes de Medicina Nuclear




4. Nogdes Cirirgicas das Doengas do Aparelho Digestivo

- Abdome Agudo Inflamatério
- Abdome Agudo Obstrutivo

- Hérnias da Parede Abdominal
- Cirurgia da Obesidade

V -PROCEDIMENTOS DE ENSINO

Como metodologia de ensino, serdo utilizadas exposigdes tematicas dialogadas, visando .fl
participagdo ativa dos estudantes no processo de aprendizagem, com formagdo de grupos de
discussdo a partir de casos clinicos previamente elaborados pelos docentes ou situagoes-
problema oriundas da pratica ambulatorial.

Os conteudos préticos serdo contemplados sob a forma de atendimento ambulatorial nas
USF, discussdo de casos clinicos e construgdo de habilidades médicas em espago fisico da

propria universidade.

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

Serdo contabilizadas cinco notas até o final da disciplina, sendo quatro obtidas através de
avaliagdes teorico-prticas (objetivas e/ou dissertativas) e uma nota correspondente a
participagdo de cada estudante nas discussdes em sala e aulas praticas, além da avaliagdo
pratica com simulagdo realistica de casos clinicos.

Durante as aulas praticas, os seguintes critérios serdio avaliados:

© pontualidade e assiduidade;

o ¢tica e profissionalismo;

© habilidades em anamnese ¢ exame fisico;

© raciocinio clinico ¢ participa¢do nas discussoes;
o reflexdo ¢ proposigao de condutas.

A nota pratica sera contabilizada junto 4 menor nota, com pesos distintos a serem
determinados pelos professores, tornando-se uma nota unica. A média aritmética das quatro
notas definira a nota final do estudante. O aluno que nao alcangar média suficiente fara, ao final

do periodo, prova especifica para recuperagao.

VII - BIBLIOGRAFIA

» AZULAY, D. R; AZULAY, R. D. Dermatologia. 6 ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

» TOWSEND JR, C. M.; BEAUCHAMP, R. D.; EVERS, B. M.; MATTOX, K. L. Sabiston
Tratado de Cirurgia: A Basc Biologica Pratica da Cirurgia Moderna. 19 ed. Rio de




Janeiro: Elsevier, 2015.

» MARCHIORI, E.; SANTOS, M. L. Introduc¢io a Radiologia. 2 c¢d. Rio de¢ Janciro:
Guanabara Koogan, 2015.

» SADOCK, B. J.; SADOCK, V. A.; RUIZ, P. Compéndio de Psiquiatria: Ciéncia do
Comportamento e Psiquiatria Clinica. 11 ed. Porto Alegre: Artmed, 2017.

» HABIF, T. P. Dermatologia Clinica: Guia Colorido para Diagnostico ¢ Tratamento. 5 ed.
Sao Paulo: Elsevier, 2012.

» BELDA JR, W.; DI CHIACHIO, N.; CRIADO, P. R. Tratado de Dermatologia. 2 ed. Sdo
Paulo: Editora Atheneu, 2014.

SUBMISSAO AO COLEGIADO DO CURSO

Data de envio:  20/09/2019

Data de aprovagao: / /

Prof. Responsével F ] quﬂUG




MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS - CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: HABILIDADES MEDICAS VI

CODIGO: CM / CSHNBO033

BLOCO DE OFERTA: I CREDITOS: 8 CARGA HORARIA: 120 h

PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTES RESPONSAVEIS: Prof. Paulo Victor Amorim Marques, Prof. Tércio Luz Barbosa,

Prof. Willams Cardec da Silva

I - EMENTA

Historia natural, etiologia, fisiopatologia, quadro clinico, diagndstico clinico e laboratorial,
métodos complementares de diagndstico, tratamento e complicagdes das doengas de maior
prevaléncia do Sistema Respiratorio, Cardiovascular e Renal. Propedéutica cardiovascular,

renal e respiratoria.

I1 - OBJETIVO GERAL

Propiciar ao estudante o conhecimento das principais patologias das areas de estudo, seus
diagndsticos clinicos, laboratoriais e/ou de imagem, e manejo pratico em condigdes

ambulatoriais.

I1I - OBJETIVOS ESPECIFICOS

>~ Compreender a etiologia, fisiopatologia, apresentagdo clinica, os principais métodos
diagnosticos e programas terapéuticos das patologias estudadas;

> Realizar uma anamnese completa, cuidadosa ¢ detalhada, registrando as principais
informagdes com linguagem apropriada;

> Capacitar o aluno para criar hipoteses diagnosticas e entender o processo fisiopatologico da
doenga;

>~ Aprofundar a capacidade de realizar exame fisico das condigdes estudadas, propor exames

o




complementares e elaborar um plano de cuidado;
> Desenvolver uma atitude humanistica, centrada no paciente;

> Estimular a reflexdo critica de suas agoes.

IV — CONTEUDO PROGRAMATICO

1. Doencgas do Sistema Cardiovascular
- Hipertensao Arterial Sistémica
- Insuficiéncia Cardiaca
- Valvopatias e Cardiomiopatias
- Sindromes Coronarianas Agudas e Cronicas
2. Doencas do Sistema Respiratério
- Pneumonias
- Doengas Pulmonares Obstrutivas ¢ Restritivas
- Insuficiéncia Respiratdria
- Infec¢des Respiratorias Cronicas
- Ventilagdo Mecanica
3. Doencas do Sistema Nefrourinario
- Lesdo Renal Aguda
- Glomerulopatias
- Sindrome Nefritica
- Sindrome Nefrotica
- Doenga Renal Cronica e Dialise

- Litiase Renal

V — PROCEDIMENTOS DE ENSINO

Como metodologia de ensino, serdo utilizadas exposi¢des tematicas dialogadas, visando a
participac¢do ativa dos estudantes no processo de aprendizagem, com formagdo de grupos de
discussdo a partir de casos clinicos previamente elaborados pelos docentes ou situagdes-
problema oriundas da pratica ambulatorial.

Os conteudos praticos serdo contemplados sob a forma de atendimento ambulatorial nas
USF, discussdo de casos clinicos e constru¢do de habilidades médicas em espago fisico da

propria universidade.




VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

Serao contabilizadas cinco notas até o final da disciplina, sendo quatro obtidas através de
avaliagdes tedrico-praticas (objetivas e/ou dissertativas) e uma nota correspondente a
participagdo de cada estudante nas discussdes em sala e aulas praticas, além da avaliacdo
pratica com simulag¢do realistica de casos clinicos.

Durante as aulas praticas, os seguintes critérios serdo avaliados:

O pontualidade e assiduidade;

O ¢tica ¢ profissionalismo;

© habilidades em anamnese ¢ exame fisico;

o raciocinio clinico ¢ participagio nas discussdes:
o reflexdo ¢ proposigdo de condutas.

A nota pratica sera contabilizada junto a menor nota, com pesos distintos a serem
determinados pelos professores, tornando-se uma nota tnica. A média aritmética das quatro
notas definira a nota final do estudante. O aluno que nio alcangar média suficiente fara, ao final

do periodo, prova especifica para recuperagio.

VII - BIBLIOGRAFIA

» KASPER, D. L. et al. Medicina Interna de Harrison. 19 ed. Porto Alegre: McGraw-Hill,
2017.

» LOPEZ. M; LAURENTYS-MEDEIROS, J. Semiologia Médica: As Bases do Diagndstico
Clinico. 5 ed. Sdo Paulo: Revinter, 2004,

» MAGALHAES, C. C. et al. Tratado de Cardiologia SOCESP. 3 ed. Sio Paulo: Manole,
2015.

» RIELLA, M. C. Principios de Nefrologia e Distiirbios Hidroeletroliticos. 6 ¢d. Rio de
Janeiro, Guanabara Koogan, 2018.

» MACIEL, R.; AIDE, M. A. Pritica Pneumolégica. 2 ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2016.

SUBMISSAO AO COLEGIADO DO CURSO

Data de envio:  20/09/2019

Data de aprovagao: / /

Prof. Responsavel




MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUIJ
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS — CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO REMOTO

DISCIPLINA: Bases dos Processos de Agressao, Defesa e Prote¢io V.
BLOCO DE OFERTA: VI CREDITOS: 3.5.0 CARGA HORARIA: 120 horas
PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL (IS): Profa. Carmen Lais Gervasio Fonseca Alves; Profa.

Larissa Luz; Prof. Paulo Santana; Prof. Williams Cardec

1- EMENTA

Compreender a fisiopatologia das doengas mais prevalentes e aspectos relevantes

relacionados a dor toracica, dispneia, sindrome edemigénica, fadiga, sindrome

consumptiva, anemias e pele e seus anexos. Com foco em etiopatogenia, quadro

clinico, métodos diagnosticos, condutas terapéuticas, medidas preventivas e o impacto

psicossocial desses agravos. O objetivo € a compreensdo dos sinais e sintomas

observados nessas entidades e ser capaz de trazer o plano diagnéstico e terapéutico
_para o manejo clinico adequado.

Il - OBJETIVO GERAL

Conhecer e compreender as patologias e situagbes clinicas mais frequentes
relacionadas a dor toracica, dispneia, sindrome edemigénica, fadiga, sindrome
consumptiva, anemias e pele e seus anexos.

1l - OBJETIVOS ESPECIFICOS

O ciclo clinico que tem como objetivo preparar o aluno para a pratica clinica. Os temas
abordados serao temas prevalentes durante as atividades de internato e na vivéncia
como medicos. Além de construir habilidades clinicas e nuances de integracao ensino-
servico-comunidade, cada vez mais nos aprofundando na terapéutica e pratica clinica.

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

e Dor toracica

e Dispneia
e Sindrome edemigénica
e Fadiga

e Sindrome consumptiva
e Anemias
e Pele e seus anexos

'V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO

e Sessoes tutoriais com discussdo de casos

Palestras

Capacitagdo em habilidades e atitudes

Estudo individual

Pesquisa em fontes relevantes

e Leitura e interpretacdo de textos ¥ il




| VI- SISTEMATICA DE AVALIACAO

A disciplina Bases dos Processos de Agressao, Defesa e Protecio V tem,
segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX,trés notas, que serdo compostas pelas
avaliagées realizadas ao longo dos modulos:

o NOTA 1 - Média entre as notas dos tutoriais (maximo de 4 pontos) e das provas
(maximo de 6 pontos) referente ao médulo dor toracica, dispneia e sindrome
edemigénica.

o NOTA 2 - Média entre as notas dos tutoriais (maximo de 4 pontos) e das provas (
maximo 6 pontos) referente ao médulo fadiga, sindrome consumptiva e anemia.

o NOTA 3 - Média entre as notas dos tutoriais (maximo de 4 pontos) e das provas (
maximo 6 pontos) referente ao médulo pele e seus anexos.

Vil- BIBLIOGRAFIA
GOLDMAN L, Ausiello D. Cecil: Tratado de Medicina Interna. 25%Edicao. Rio de

Janeiro:ELSEVIER, 2018.

KASPER, DL. et al. Harrison Medicina Interna, v.2. 202 Edicao. Rio de Janeiro: |
McGraw-Hill, 2020.

PORTO, C.C. Semiologia Médica. 6°ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan S.A., 2009.
SAMPAIO, S A.P.; RIVITTI, E.A. Dermatologia. 4. ed. Porto Alegre: Artes Médicas,
2018.

AZULAY, R.D.; AZULAY, L. Dermatologia. 7. ed. Sao Paulo: Guanabara-Koogan, 2017.
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MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI — UFPI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS — CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: Medicina Desportiva
CODIGO: CCMD/CSHNB013
SEMESTRE: 4° CARGA HORARIA: 60h/a (2.2.0) PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL(IS): Profa. Dra. FATIMA REGINA NUNES DE
SOUSA; Profa. Dra. KATRINE BEZERRA CAVALCANTI

| — EMENTA

| Conceitos e divisdes da medicina desportiva: preventiva, terapéutica e educativa. Principios
| gerais e tipos de acidentes de acidentes na pratica desportiva: gerais e tipos de acidentes na
pratica desportiva: neuroldgico, oftalmoldgico, otorrinolaringolégico, dermatoldgico,
toracico, abdominal. urolégico, vascular, osteoarticular. Atendimentos especializados e
prevengdes. Prevengdo de lesoes desportivas, atendimento, tratamento. evolugdo, avaliagio.
I Aparelho Locomotor x Esporte Competitivo.

11 - OBJETIVO GERAL

Entender o sistema locomotor e sua correlagdo com a medicina desportiva.

Il — OBJETIVOS ESPECIFICOS

a) Estudar o sistema locomotor:

b) Conhecer as estruturas Osseas, musculares e articulares do corpo humano;

) Reconhecer as pegas anatémicas naturais e sintéticas nas praticas
laboratoriais;

d) Compreender a histologia do sistema locomotor;

e) Entender a fisiologia do esporte;

f) Aplicar o conhecimento basico do sistema locomotor na pratica clinica da

medicina desportiva
o



IV — CONTEUDO PROGRAMATICO

Introducao do Sistema Locomotor
Histologia do Sistema Locomotor - Tedrica
Histologia do Sistema Locomotor - Pratica
Fisiologia do Esporte: Biomecanica

Ossos do cranio- Teodrica

Ossos do cranio- Pratica

Primeira avaliacao

Musculos da cabeca- Tedrica e Pratica
Ossos dos membros superiores Teodrica e Pratica
Musculos dos membros superiores (T)
Musculos dos membros superiores (P)
Segunda avaliagao

Ossos do pescogo e tronco (T/P)

Musculos do pescogo e tronco (T)
Musculos do pescogo e tronco (P)

Ossos dos membros inferiores (T/P)
Musculos dos membros inferiores (T/P)

Terceira Avaliacao

V — PROCEDIMENTOS DE ENSINO

Modelo de ensino
A disciplina sera ministrada no modelo de estudo presencial: aulas tedrcias, aulas
praticas e avaliagoes.

Técnicas Educacionais
Aula expositiva-dialogada; Praticas em laboratério; Estudos de casos clinicos;
aplicagao de metodologias ativas.

Recursos Didaticos
Computador, quadro branco, datashow, equipamentos de laboratério (microscopio, |
laminas histolégicas); modelos naturais e sintéticos dos ossos, modelos sintéticos
dos musculos e articulagoes.

Atividades praticas

Todas as atividades praticas serdo realizadas no Laboratério de Anatomia e
Histologia do CSHNB. As praticas constam da observagao de pegas anatémicas
naturais e/ou sintéticas e de laminas histolégicas de tecidos dos sistema locomotor
previamente montadas para tal objetivo.




— SISTEMATICA DE AVALIACAO

A avaliacdo do aprendizado sera realizada através de trés verificagées parciais
| tedrico-praticas (TP1, TP2 e TP3). A avaliagdo de VERIFICACAO PARCIAL
consustlra em UMA nota (0 a 10), sendo que:
e TP1= AVALIACAO UNIDADE |: AVALIACAO TEORICA (50,0 PONTOS) +
AVALIACAO PRATICA (50,0 PONTOS)
o TP2= AVAL]AQAO UNIDADE |l AVALIACAO TEORICA (50,0 PONTOS) *
AVALIACAO PRATICA (50,0 PONTOS)
e TP3= AVALIACAO UNIDADE IIl AVALIACAO TEORICA (50,0 PONTOS) +
AVALIACAO PRATICA (50,0 PONTOS)

As avaliagOes tedricas serao realizadas com questées objetivas e subjetivas
referentes ao contetdo de cada unidade. As avaliagdes praticas serao realizadas
'no laboratdrio de anatomia e histologia utilizando os modelos sintéticos e naturais,
' além das laminas histolégicas estudadas em aulas.

O aluno que nao comparecer a qualquer avaliagdo podera requerer a
oportunidade de avaliagdo de segunda chamada por si ou por procurador
legalmente constituido desde que comprove a auséncia do aluno por motivos
estabelecidos pela Resolugdo n°177/12 CEPEX. O requerimento dirigido ao
professor responsavel pela disciplina, devidamente justificado e comprovado, deve
ser protocolado a chefia do Curso ao qual o componente curricular esteja
vinculado, no prazo de 03 (trés) dias Uteis, contado este prazo a partir da data da
avaliagdo nao realizada. A realizagdo da verificagdo de segunda chamada
obedecera o prazo de até 05 (cinco) dias ap6s o deferimento do pedido do aluno,
observando o Calendario Académico. A avaliagdo de segunda chamada devera
contemplar o mesmo conteudo da verificagdo parcial ou exame final a que o aluno
nao compareceu.

~ As notas consistirao em TP1, TP2, TP3 que serdo postadas no SIGAA. A
MEDIA FINAL sera calculada entre as 3 médias parciais (TP1, TP2, TP3 ) como
descrito abaixo:

MEDIA FINAL = TP1 + TP2 + TP3
3

A avaliacdo final sera realizada no periodo estabelecido no calendario
académico com conteudos previamente estabelecidos pelos professores da
disciplina.

Art. 110 Sera aprovado por média o aluno que obtiver média parcial igual ou
superior a 7,0 (sete), desde que os requisitos de assiduidade constantes na
Resolu¢ao CEPEX n° 177/2012:

Art. 111 Sera considerado aprovado no componente curricular o aluno que:

I — Obtiver frequéncia igual ou superior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga
horaria do componente curricular e média aritmética igual ou superior a 7 (sete)
nas avaliagdes parciais;

Il -Submetido ao exame final, obtiver média aritmética igual ou superior a 6 (seis)
resultante da meédia aritmética das avaliagdes parciais e da nota do exame final.

-



Art. 112 Sera considerado reprovado o aluno que se incluir em um dos trés itens: |
I — Obtiver frequéncia inferior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria do
componente curricular;

Il - Obtiver media aritmética inferior a 4 (quatro) nas avaliagdes parciais; .
Il - Obtiver média aritmética inferior a 6 (seis) resultante da média aritmética das
avaliagbes parciais e da nota do exame final.

Art. 113 E reprovado no componente curricular o aluno cuja média final for menor
que 4,0 (quatro). Neste caso o aluno néo se podera se submeter ao exame final.
PS.: O exame final constara de uma prova escrita que abrangera todo o contetdo
programatico

VIl — BIBLIOGRAFIA

Basica:

Junqueira LC, Carneiro J. Histologia Basica. 122 ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan; 2017.

MOORE KL, DALLEY AF. Anatomia orientada para a clinica. Trad.Werneck AL,
Werneck WL. 72 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2014. 1021p.

Sobotta, Johannes. Atlas de Anatomia Humana - 232 Ed. Rio de Janeiro-
Guanabara Koogan, 2013.

Complementar

1. YOKOCHI, C. ROHEN, J. W. Anatomia humana: atlas fotografico de anatomia
sistémica e regional. 7.ed. Sao Paulo: Manole, 2010.

2. Sobotta, Johannes. Atlas de Anatomia Humana - 232 Ed. Rio de Janeiro-
Guanabara Koogan, 2013.

4. DRAKE, R. L.; VOGL, A.W. & MITCHELL, A. Gray’s anatomia para estudantes.
3. ed. Porto Alegre. Artmed, 2015.

5. ROSS, M.H.; PAWLINA, W. Histologia: texto e atlas. Em correlagdo com a
biologia celular e molecular. 72 ed.Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

6.NETTER, F. H. Atlas de anatomia humana. 6.ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.




MINISTERIO DA EDUCAGAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAU{
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO APS IV

DISCIPLINA: ATENGCAO PRIMARIA A SAUDE IV PERIODO LETIVO: 2019.1
CODIGO DA DISCIPLINA: CSHBN021 CREDITOS: 0.4.0
BLOCO DE OFERTA: |

CARGA HORARIA TOTAL: 60 h/a
DOCENTE RESPONSAVEL: Profa. Me. Patricia Maria Santos Batista, Profa. Me. Verdnica Lourdes Lima
Batista Maia, Profa. Indhevysk Dantas de Carvalho Bonfim, Profa. Keliany C. Duarte de Aradjo.

| - EMENTA

Vivéncia nos Servigos de Saude do Municipio, principalmente nas Unidades de Salde da Familia,
estabelecendo correlagdes entre o aprendizado tedrico do curso, a situagdo real dos servigos de salde e
a comunidade, através de visitas domiciliares, agdes de educa¢do em salde para individuos e grupos,
promogao da saude.

Il - OBJETIVO GERAL

Vivenciar as agdes da Ateng¢do Basica

Il — OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Conhecer e vivenciar a¢des de promogao e educagio em saude na ESF;

e Discutir os Sistemas de Informag¢do em Salde utilizados no Sistema Unico de Saude;

e Resgatar as visitas domiciliares antigas e fortalecer vinculos com suas familias acompanhadas.

e |dentificar e caracterizar doencas infecciosas e algias prevalentes na Atencdo Bésica e o seu
manejo.

e Dominar as orientagdes bdsicas para a prescricdo médica

IV — CONTEUDO PROGRAMATICO

MODULO | - FEBRE, INFLAMACAO E INFECCAO

20/02: Visita Domiciliar + apresenta¢ao de video + discuss3o em grupo

27/02: Pratica na UBS — Visita Domiciliar.

*Segundo momento: Discussdo de casos clinicos

06/03: FERIADO (CINZAS).

13/03: Manejo na Atengéo Basica das Infeccdes de Vias Aéreas Inferiores: Bronquite/ Bronquiolite/PAC
20/03: TBL Doengas Exantematicas na pratica clinica da Atenc¢3o Bdasica (12 Avaliac3o Tedrico-Prética).
27/03: 14-16 h: Manejo na Ateng3o Bdsica das Infec¢des de Vias Aéreas Superiores - IVAS

16-18 h:Manejo na Atencgdo Basica das Infecgbes do Trato Urinario (Cistite e Pielonefrite) + Litiase).
03/04: Sistemas de Informagdo em Sadde e Doencas de Notificagio Compulsdria (DNC).

10/04: Pratica na UBS — Sistemas de informagdo em saude e HIPERDIA

17/04: 22 Avaliagao Tedrica + 22 Avaliagdo Pratica (Apresentacdo do caso de visita domiciliar)

MODULO Il - DOR

24/04: Manejo das Algias prevalentes na AB: Cefaleias/Enxaqueca.

01/05: Feriado Nacional

08/05: TBL: Manejo das Algias prevalentes na AB: Osteoartrites/Algias da Coluna (32 Avaliacdo T/P)
15/05: Pratica na UBS

22/05: Seminario sobre DNC- 42 AVALIAC;&O PRATICA

29/05: Principios da Prescricdo Médica e Financiamento em Saude no SUS

MODULO Il — DIARREIA, VOMITO E ICTERICIA
05/06 : Manejo na AB das Gastroenterites e Relagdo entre Doengas Diarreica;Sﬁgga%ento Basico no

f




Brasil.
12/06: PRATICA NA UBS
19/06: 42 Avaliac3o Tedrica

V — PROCEDIMENTOS DE ENSINO / RECURSOS AUDIOVISUAIS

Exposi¢do dialogada. Exibig¢do de video. Grupos de discussdo. Produgio de texto. Semindrios. Aulas
expositivas. Trabalhos em grupos. Aula de campo, quando possivel.

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

A disciplina Atencdo Primdria a Sadde IV tem, segundo a Resolucdo 177/2012 do CEPEX, no MINIMO
3 notas, que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo dos mddulos, sendo que a Avaliagdo
Tedrica podera constar de questGes objetivas e dissertativas e a Avaliagdo pratica sera realizada através
de Apresentagdo de Semindrios, Simulacdo de Atendimento e Ag¢do de Educagdo em Saude na
Comunidade. As notas serdo assim expressas:

12 NOTA: 12 Avaliagdo Tedrico-pratica (TBL)
22 NOTA: 22 Avaliacio (Tedrica - peso 6/ Pratica - peso 4)
32 NOTA: 32 Avaliagao Tedrico-pratica (TBL)

42 NQOTA: 42 Avaliacdo (Tedrica — peso 6/ Pratica — peso 4)

VIl - REFERENCIAS BASICAS

MEHRY, E.E. Saude: a cartografia do trabalho vivo. 3.ed. Sao Paulo: Hucitec, 2002.

DESLANDES, S.F. Humaniza¢do dos cuidados em saude: conceitos, dilemas e praticas. Rio de Janeiro:
FIOCRUZ, 2006.

PELICIONI, M.C.F.; MIALHE,F.L. (org). Educagdo e Promogdo da Saude: teoria e pratica. Sdo Paulo:
Santos, 2012.

Viil — REFERENCIAS COMPLEMENTARES

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Atencdo Basica em Satde. Brasilia, 2006.

CAMPOS, G.W.S.; GUERRERO, A.V.P. Manual de praticas de atengdo basica. Saide ampliada e
compartilhada. Sdo Paulo: Hucitec, 2008.

COSTA, E. M. A. e CARBONE, M. H. Satide da Familia. Rio de Janeiro: Rubio, 2004.

LUNA, R.L; SABRA, R. Medicina de familia: saide do adulto e do idoso. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

ALMA-ATA. Cuidados primdrios de salde: Relatério da Conferéncia Internacional sobre cuidados
primarios de Saude. Alma-Ata, URSS, 6-12 de setembro de 1978. Brasilia: UNICEF, 1979.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA DE ATENGAO A SAUDE. DEPARTAMENTO DE ATENCAO
BASICA. CADERNO DE ATENCAO DOMICILIAR. BRASILIA:(DF).-2643;
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MINISTERIO DA EDUCAGAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS - CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DOS PROCESSOS PSICOSSOCIAIS IV

CcODIGO: CM/CSHNB026

BLOCO DE OFERTA: IV CREDITOS: 03 CARGA HORARIA: 45 horas
PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL(IS): Prof. Me. RENATO MENDES DOS SANTOS

|- EMENTA

A Entrevista Médica. Dinamica da relagdo médico-paciente. Entrevistas psicologicas. Formacao
de grupos Balint. Interconsultas. A Medicina psicossomatica. Stress. A dor, o sofrimento
psicologicos e psicossocial, o luto e a morte. A relagdo médico-paciente em Pediatria. A relagao
medico paciente em ginecologia e obstetricia. A questdo da sexualidade. A relagao medico
| paciente em cirurgia. O pré e o pds — cirdrgico. A relagdo do estudante de medicina consigo e
[ com os outros.

Il - OBJETIVO GERAL

Conhecer e compreender os conceitos iniciais sobre as bases psicossociais;

Explicar as principais dinamicas na relagéo e entrevista médico paciente:

Analisar as inter-relagdes das diferentes abordagens dos estudantes e profissionais na satde.
Entender os processos psicossociais na pediatria; ginecologia e obstetricia e no pré e pods-
| cirurgico;

LIII - OBJETIVOS ESPECIFICOS

Reconhecer as principais teorias e teéricos que relacionam os processos psicossociais;
Reconhecer as estruturas praticas na relagao médico paciente:

Compreender e correlacionar as dindmicas da entrevista médica:

Compreender modelos explicativos de salde-doenca nos ambientes hospitalares;

| Identificar e Compreender no territério as inumeras praticas de saude:

Caracterizar as diversas concepgdes e as praticas dos processos de saude-doenca e cultura.
Fazer a articulagao das relagdes do estudante de medicina consigo e com os outros.

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO




- Processos psicossociais: as interacées individuais e coletivas; |
- A Entrevista Médica: .'
- Interconsultas; |
- Dindmica da relagao médico-paciente; ‘
- Entrevistas psicolégicas; '
- Formagéo de grupos Balint: |
- A Medicina psicossomatica: |
- SONO / Stress; -
- A dor, o sofrimento psicoldgico e psicossocial; _ |
- Luto e morte; |
- A questao da sexualidade:

- A relagdo médico-paciente em Pediatria; ‘
- A relagdo médico-paciente em Ginecologia e Obstetricia: |
- A relagdo médico-paciente em cirurgia. O pré e o pds — cirurgico; ‘
- A relagao do estudante de medicina consigo e com os outros;

V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO |

Aulas expositivo-dialogadas; |
Dinamicas de grupo; '
Trabalhos individuais e em grupo; |
Leituras dirigidas: Apresentagao de trabalhos:

Avaliagdes — verificagdo de conhecimento; |
Aulas praticas com vivéncias (role playing) — vivéncias em cenarios reais de pratica. i

-

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO ]

A avaliacdo do médulo sera gradativa, e sera levada em consideragdo também a participacao \
ativa do aluno, podendo ser utilizada diversas estratégias pedagdégicas no processo de ensino-
aprendizagem: Freqiiéncia, participacdo em aulas e envolvimento com atividades durante o‘
semestre, prova escrita, atividades em grupo, pesquisas direcionadas e etc. ‘
A disciplina Bases dos Processos Psicossociais segue as normas segundo a Resolucao |
177/2012 do CEPEX, que serao compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do médulo. Os |
alunos que nio obtiverem média 7,0 (sete) dever&o realizar exame final '
J

| VIl - BIBLIOGRAFIA =
BASICA ]

BOTEGA, N.J. Pratica Psiquiatrica no Hospital Geral. 2 ed. Siao Paulo: Artmed, 2008.
CAIXETA, M. Psicologia Médica (Caixeta) 1. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005. |
MILLAN, L. et al. O universo psicoldgico do futuro médico. Sio Paulo: Casa do Psicélogo, |
1999.

COMPLEMENTAR '
BALINT, M. O médico, seu paciente e a doenga. Rio de Janeiro: Atheneu, 1975. i
BOLTANSKI, L. As classes sociais e 0 corpo. Rio de Janeiro: Graal, 1979. .
CANGUILHEM, G. O normal e o patolégico. 42 ed. Rio de Janeiro: Editora Forense |
Universitaria, 1995. |
PESSOTTI, I. A formagdo humanistica do meédico. Medicina (Ribeirao Preto), v.29, n.4, p.440- |
8, 1996, |
ZAIDHAFT, S. Mo

ormacgao médica. Rio de Janeiro: Francisco Alves Editora, 1990.
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UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS - CSHNB

CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA
PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DA PRATICA MEDICA 11
BLOCO DE OFERTA: 4 periodo

CARGA HORARIA: 90 horas

PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL(IS): Prof. TERCIO LUZ BARBOSA

I - EMENTA

Fundamentos da técnica cirlrgica, da anestesiologia, da metabologia ¢ dos processos
patologicos gerais em pacientes cirurgicos, assim como da fisiologia patologica do trauma
operatorio ¢ dos cuidados pré e pos operatorios. Generalidades sobre tumores.Farmacologia
dos sistemas cardio-vascular, respiratorio, génito-urinario, digestorio.Farmacologia
dermatoldgica. Farmacologia da inflama¢do e da dor. Quimioterapicos antibacterianos.
antifingicos e antivirais. Fisiologia patologica do trauma operatorio ¢ dos cuidados pré e pos
operatdrios. Generalidades sobre tumores.

I1 - OBJETIVOS

GERAIS

Conhecer os principais temas relacionados a cirurgia e ao paciente cirirgico:
Conhecer os principais fundamentos do funcionamento e comportamento no Centro
Cirargico:

Etica e responsabilidade do ato operatério e anestésico:

Fundamentos da cirurgia geral

Fundamentos da anestesia:

ESPECIFICOS

Ter nogoes solidas sobre assepsia e anti-sepsia

Istar ciente dos métodos de paramentagio e do comportamento necessario para frequentar um
centro cirargico

Reconhecer o material cirtirgico basico e dominar as técnicas de instrumentagao

Possuir habilidade para a realizagdo dos tempos basicos da técnica operatoria, assim como de
procedimentos cirtrgicos simples

Estar familiarizado com as técnicas operatorias de procedimentos cirlrgicos especificos



I - CONTEUDO PROGRAMATICO

SEGUE ANEXO CRONOGRAMA
O conteudo programatico sera desenvolvido através de aulas expositivas dialogadas. aulas
praticas. e seminarios.

[V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO

Aulas expositivo-dialogadas:
Aulas praticas nos laboratérios do Campos e no Hospital Regional Justino Luz
Seminarios

V —SISTEMATICA DE AVALIACAO

A avaliagdo do modulo sera gradativa, com avaliagdo tedrica e pratica, seminarios.

A disciplina Bases das Praticas Médicas Il segue as normas segundo a Resolugido 177/2012 do
CEPEX. que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do médulo. Os alunos que nao
obtiverem média 7.0 (sete) deverio realizar exame final

VI - BIBLIOGRAFIA

BASICA
BARASH. P.G.. et al. Manual de Anestesiologia Clinica: Sdo Paulo: McGraw-Hill
Interamericana. 2002,

GOLFF. F.S. Técnica Cirirgica: Bases Anatomicas. Fisiopatoldgicas e Técnica Cirtrgica. 4.
ed, 1997.

HARDMAN, J.G.: LIMBIRD. L.E. (Ed.). Goodman & Gilman. As Bases Farmacologicas
da Terapéutica. 12 ed.. Rio de Janeiro: McGraw-Hill, 2012.

COMPLEMENTAR
BOGOSSIAN. L. Choque. 3. ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 1991.

KNOBEL. E. Condutas no paciente grave. 3. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2006.

RANG. H.P.: DALE, M. M.: RITTER, J.M.: FLOWER.R.J.; HENDERSON, G. Rang &
Dale. Farmacologia. 7. Ed. Sdo Paulo: Elsevier. 2012,

PITREZ, F.A.B.: PIONER. S.R. Pré e Pés-operatério em cirurgia especializada. 2. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2003.

TOWNSEND, C.M.: BEAUCHAMP. M.P.; et al.(SABISTON). Tratado de Cirurgia. A Base
Biologica da Pritica Cirargica Moderna. 17. ed. Rio de Janeiro: Elsevierl.tda. 2005 (2
volumes).

WAITZBERG. D.I. Nutri¢ido enteral e parenteral na pritica clinica. 3. ed. Rio de Janeiro:
Atheneu, 2000.

TAVARES W. Manual de Antibidticos e Quimioterapicos Anti-infecciosos. 3. ed. Rio de
Janeiro: Atheneu. 2001.

GOLAN D. TASHIJIAN A, ARMSTRONG E. ARMSTRONG A. Principios de
Farmacologia. A Base Fisiopatologica da Farmacote%mi“ ed. Rio de lJaneiro:
/A

Guanabara Koogan. 2009.



JINCS. F.D.: WANNMACHER. I. Farmacologia Clinica. Fundamentos de Terapéutica
Racional. 3. ed.. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 2010.

FINKEL. R.: CUBEDDU, L.X.: CLARK. M.A. Farmacologia llustrada. 4. ed., Porto
Alegre: Artmed. 2010.

DEF. DICIONARIOS DE ESPECIALIDADES FARMACEUTICAS. 39 ed. Rio de
Janeiro, Publicagoes Médicas Ltda., 2011/2012.

SILVA. P. Farmacologia. 8 ed. Sao Paulo: McGraw-Hill, 2010.




MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS
COORDENACAO DO CURSO DE MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: ESTUDOS TUTORIAIS 1V CODIGO: CSHNB022

BLOCO DE OFERTA: IV CARGA HORARIA: 15h/a PERIODO LETIVO: 2019.1
DOCENTES RESPONSAVEIS: FATIMA REGINA NUNES DE SOUSA. ITALO ROSSI
ROSENO MARTINS, THIALLY BRAGA GONCALVES, TICIANA MARIA LUCIO DE
AMORIM.

"I-EMENTA
Problematizagdo: a cirurgia, a psicologia e a atengdo a saude.

| 11 -OBJETIVO GERAL
~ Participar das atividades que envolvem os ensinos tutoriais (tutorias) nos diferentes modulos

111 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Conhecer os passos dos ensinos tutoriais;

- Compreender a base quimica da hereditariedade e as aplicagdes da genética médica.

- Correlacionar as alteragdes génicas e cromossdmicas com os respetivos distirbios
clinicos:

- Entender as interagdes microrganismo-hospedeiro e sua aplicagdo nas estratégias de
prevengdo, diagnostico clinico-laboratorial e terapéutica;
Compreender e correlacionar a fundamentagdo da técnica cirurgica. anestesiologia,
farmacologia, metabologia e processos patoldgicos gerais em pacientes cirurgicos:

- Compreender o papel do clinico e da equipe multidisciplinar na integra¢do do acesso ao
servigo de saude para promogao de satde a comunidade;
Entender o papel da entrevista médica e da dindmica da relagdo médico-paciente para o
estabelecimento de confianga, fortalecimento de vinculo e éxito no tratamento.

1V - CONTEUDO PROGRAMATICO |

Unidade I - Médulo Bases dos Processos de Agressao, Defesa e Prote¢iao 111
Unidade I1 — Modulo Habilidades Médicas IV

Unidade III - M6dulo Aten¢ao Primaria a Saude IV

Unidade 1V - Médulo Bases da Pratica Médica 11

Unidade V - Mdodulo Bases dos Processos Psicossociais IV

' V- PROCEDIMENTOS DE ENSINO / RECURSOS AUDIOVISUAIS
O conteudo sera abordado através da integragdo de diferentes metodologias de ensino-
aprendizagem. como:
e Problem Based Learning (Aprendizado Baseado em Problemas),
e Pesquisa na internet em fontes confiaveis,

e Leitura ¢ interpretagdo de textos J—




e Trabalho em equipe

VI -SISTEMATICA DE AVALIACAO

A avalia¢do do aprendizado serd realizada através da média das notas alcangadas pelos
alunos na verificagdo dos tutoriais dos Modulos: Bases dos Processos de Agressiao, Defesa e

Protecio 11, Habilidades Médicas 1V, Médulo Atenc¢iio Primaria a Saude 1V, Bases da |

Pratica Médica 11, Bases dos Processos Psicossociais 1V.

RESOLUCAO177/2012

*§ 1° O aluno podera requerer exame de segunda chamada por si ou por procurador legalmente
constituido. O requerimento dirigido ao professor responsavel pela disciplina. devidamente
justificado e comprovado, deve ser protocolado a chefia do Departamento/Curso a qual o

componente curricular esteja vinculada no prazo de 03 (trés) dias uteis. contado este prazo a |

partir da data da avalia¢do ndo realizada. [...]
§ 5° A avaliagdo de segunda chamada devera contemplar o mesmo conteado da verifica¢ao
parcial ou exame final a que o aluno ndo compareceu.

§ 6° Ao aluno que ndo participar de qualquer avaliagdo, ndo tendo obtido a permissdo para fazer

outra, ¢ atribuida a nota 0 (zero). [...]

~ . sy . .y . . = = ]
Art. 110 Sera aprovado por média o aluno que obtiver média parcial igual ou superior a 7.0

(sete) [...]

Art. 111 Sera considerado aprovado no componente curricular o aluno que:

I — Obtiver frequéncia igual ou superior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria do |

componente curricular e média aritmética igual ou superior a 7 (sete) nas avaliagdes parciais:
II —Submetido ao exame final, obtiver média aritmética igual ou superior a 6 (seis) resultante
da média aritmética das avaliagdes parciais e da nota do exame final.

Art. 112 Sera considerado reprovado o aluno que se incluir em um dos trés itens:

I - Obtiver frequéncia inferior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria do componente |

curricular;

II — Obtiver média aritmética inferior a 4 (quatro) nas avaliagdes parciais:

III — Obtiver média aritmética inferior a 6 (seis) resultante da média aritmética das avalia¢oes
parciais ¢ da nota do exame final.

Art. 113 E reprovado no componente curricular o aluno cuja média final for menor que 4.0
(quatro). Neste caso o aluno ndo se podera se submeter ao exame final. [...]

Art. 116 O aluno cuja média parcial for maior ou igual a 4,0 (quatro) e menor que 7.0 (sete) ¢ |
que satisfaca os requisitos de assiduidade definidos no Artigo 117 tera direito a realizagdo do |

exame final.”

VIl - REFERENCIAS BASICAS

1) MALTA. D. : CEZARIO. A. C.: MOURA, L. et al. Building surveillance and prevention for |
chronic non communicable diseases in the national Unified Health System. Epidemiol. Serv. |

Saude,. 2006, vol.15, no.3, p.47-65.

2) DUARTE T. P; ANDRADE A. N. Enfrentando a mastectomia: analise dos relatos de mulheres
mastectomizadas sobre questdes ligadas a sexualidade. Estudos de Psicologia 2003. 8(1). 155-
16.

3) SEBASTIANI. Ricardo Werner; MAIA, Eulalia Maria Chaves. Contribui¢des da psicologia da
satde-hospitalar na ateng¢@o ao paciente cirtrgico. Acta Cir. Bras., Sio Paulo . v. 20, supl. |.
2005.

VIl - REFERENCIAS COMPLEMENTARES

1) PESSOTTIL I. A forma¢io humanistica do médico. Medicina (Ribeirdo Preto). v.29. n.4.
p.440-8, 1996.

2) SCHIMITH MD, Lima MADS. Acolhimento e vinculo em uma equipe do Programa Saude
da Familia.Cad. Saude Publica, Rio de Janeiro, 20(6):1487-1494, nov-dez. 2004.
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3) LAMEGO. D. T. C: Deslandes. S. F:. Moreira, M. E. L. Desafios para a humanizag¢do do
cuidado em uma unidade de terapia intensiva neonatal cirurgica. Ciéncia & Satde Coletiva
10 (3):660-675, 2005.

4) JANEWAY. C. A.: TRAVERS. P.; WALPORT, M.: CAPRA, 1.D.: Imunobiologia: O
sistema imunologico na satide e na doenga. 7°. ed. Porto Alegre, Artmed, 2010.

5) BITTENCOURT, S.A.: CAMACHO, L. A. B; LEAL, M. C. O Sistema de Informagdo
Hospitalar e sua aplica¢ao na saude coletiva. Cad. Satide Piblica, Rio de Janeiro, 22(1):19-

30, jan, 2006.




MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS — CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: HABILIDADES MEDICAS IV

CODIGO: CM/CSHNB020

BLOCO DE OFERTA: 1V~ CREDITOS: 0.8.0  CARGA HORARIA: 120 horas
PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL(IS): Profa. Nadjla Andreya, Prof. Leonardo Maia e Profa.
Carmen Lais

'1-EMENTA

Ireinamento de habilidades praticas, habilidades clinicas e de comunica¢io relacionadas ao
contetdo do Mddulo Tutorial- Febre, Inflamagdo e Infecgdo. Atividades praticas supervisionadas
em unidades basicas de satide, em ambulatérios e/ou hospitais relacionadas aos temas trabalhados
' no Modulo Tutorial - Febre, Inflamagao e Infecgdo. Abordagem clinica, diagnéstica e terapéutica
das doengas e sintomas mais prevalentes com vista a integracdo dos fundamentos tedricos e

praticos.

11 - OBJETIVO GERAL

Promover o desenvolvimento das dimensdes procedimental (habilidades) e atitudinal em relagio a
tematica "FEBRE. INFLAMACAO E INFECCAQ", com vistas a aquisi¢io de competéncias
profissionais. por meio de atividades na comunidade, nos servigos de saude e em laboratérios de
ensino.

111 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Desenvolver habilidades clinicas relevantes para a pratica médica;

- Praticar habilidades de comunicagdo e de atitudes necessarias para a relagio médico-paciente;
- Desenvolver competéncias éticas e profissionais para atuar no processo de satde-doenga em _
seus diferentes niveis de atengdo, com agdes de promogdo, prevengdo. recuperagio e reabilitagio
a saude, na perspectiva da integralidade da assisténcia;

| - Promover o desenvolvimento do senso de responsabilidade e compromisso social.

[

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

Aula 1 - Febre / Inflamagdo / Infec¢do — Conceitos
Como investigar

Aula 2 - Infecgdes de vias aéreas superiores

Aula 3 - Estafilococcias / Estreptococcias
Infec¢do do trato urinario

#~



" Aula 4 - Pneumonia Adquirida na Comunidade

Aula 5 — Meningite e Meningoencefalite

Aula 6 — Dengue / Febre Amarela / Maldria / Leptospirose
| Aula 7 — Febre de Origem Indeterminada
Aula 8 - Endocardite Bacteriana / Febre Reumdtica

Aula 9- Mononucleose Infecciosa e Sindrome monolike
Tétano / Febre tifoide

Aula 10 — Doengas exantematicas

Aula 11- Citomegalovirus / Coqueluche / Difteria / Toxoplasmose

| Aula 12 — Sepse

L

V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO

' O contetdo serd abordado através de aulas tedricas expositivas para discussdo dos temas com
- utilizagdo de data show, quadro branco e pincel.
Apos as aulas teoricas, serdo realizadas aulas praticas supervisionadas em unidade hospitalar com

_discussdo de casos clinicos reais.

| VI-SISTEMATICA DE AVALIACAO

A avaliagdo do modulo serd gradativa, e sera levada em consideragdo também a participagdo ativa
do aluno. podendo ser utilizada diversas estratégias pedagdgicas no processo de ensino-
aprendizagem: Freqliéncia. participagdo em aulas e envolvimento com atividades durante o
semestre. prova escrita, atividades em grupo, pesquisas direcionadas e etc.

A disciplina Habilidades Médicas 1V segue as normas segundo a Resolugao 177/2012 do
CEPEX. que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do médulo. Os alunos que ndo
obtiverem média 7.0 (sete) deverio realizar exame final.

A primeira nota serd composta por uma prova tedrica valendo dez (com peso 7) e uma prova
pritica valendo dez (com peso 3). A média das duas avaliagdes, com os respectivos pesos.
constara a primeira nota. A segunda nota sera composta por uma prova tedrica valendo dez (com
peso 7) ¢ uma prova pratica valendo dez (com peso 3). A média das duas avaligdes, com seus
respectivos pesos. constara a segunda nota. A terceira nota sera composta por uma prova tedrica
valendo dez (com peso 7) e uma prova pratica valendo dez (com peso 3). A média das duas
avaliagdes. com seus respectivos pesos, constara a terceira nota. A quarta nota sera composta por
uma prova teorica valendo dez (com peso 7) e uma prova pratica valendo dez (com peso 3). A
mcdia das duas avaliagdes, com seus respectivos pesos, constara a quarta nota.

Sl - .
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| VII - BIBLIOGRAFIA

KASPER. D. E. et al. Harrison Manual de Medicina Interna. 19 ed. Editora McGraw Hill.
2017.

GOLDMAN. L. Cecil Tratado de Medicina Interna. 24 ed. Editora Elsevier. 2014.
MARTINS. M. A. et al. Clinica Médica volume 4: Doengas do Aparelho Digestivo, Nutri¢io e
Doengas Nutricionais. 2° ed. Editora Manole, 2016.

PAPADAKIS. M. A. et al. Current Medicina Diagnéstico e Tratamento. 53 ed. Editora
McGraw Hill. 2015.

PORTO C. C. Semiologia Médica. 7ed. Editora Guanabara-Koogan, 2013.

MARTINS, H.S. et al. Medicina de Emergéncia-Abordagem Prética. 12° ed. Editora Manole.
2017.

. Protocolos Clinicos € Diretrizes Terapéuticas. Ministério da Saude.
. http://portalms.saude.gov.br/protocolos-e-diretrizes
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MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS — CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DOS PROCESSOS DE AGRESSAO, DEFESA E PROTECAO 111
CODIGO:CM/CSHNB023

BLOCO DE OFERTA: IV CREDITOS: 6.0 CARGA HORARIA: 90 h
PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL(IS): PROF. DR. iTALO ROSSI ROSENO MARTINS; PROF. DR. ANTONIO
MENDES FERREIRA DE SOUSA, PROF* DR* THIALLY BRAGA GONCALVES; PROF* DRA. TICIANA
MARIA LUCIO DE AMORIM; PROF* DR* KATRINE BEZERRA CAVALCANTI; PROF* DR* FATIMA
REGINA NUNES DE SOUSA

- EMENTA

Fisiopatologia. epidemiologia e diagnéstico de: Infecgdes de vias aéreas superiores; Estafilococcias e
Estreptococcias: Infecgdo do Trato Urindrio: Pneumonia Adquirida na Comunidade (PAC); Meningite e
Meningoencefalite aguda: Febre Amarela; Leptospirose; Endocardite bacteriana; Febre reumatica; Mononucleose
infecciosa e sindrome monolike; Tétano; Febre tifoide: Doengas exantematicas: Sarampo; Rubéola; Herpes; Varicela;
Citomegalovirus. Bases anatomicas e fisiolégicas da percepgdo dolorosa. Farmacologia dos anti-inflamatérios ndo-
hormonais e analgésicos. Abordagem clinica integral ao paciente nas diversas sindromes dolorosas: historia clinica,
exame fisico, diagnostico, propedéutica e terapéutica. Abdome agudo. Colecistopatia aguda e cronica. Dissecgdo
arterial aguda. Doenga do refluxo gastresofagico. Insuficiéncia coronariana aguda e cronica. Litiase urindria.
Pericardites. Pleurites. Sindromes dispépticas e dlceras pépticas. Tromboembolismo pulmonar. Cefaléias e
enxaquecas. Sindromes meningeas. Neuropatia diabética. Sindrome diarréica; Diarreias agudas; Diarreia por ma-
absor¢do: doenga celiaca, doenga de whipple, deficiencia de dissacaridases; Diarreia inflamatéria: diis (rcu e crohn);
| Darréia secretoria: neoplasias produtoras de hormonios, tumor carcindide, vipoma; Diarréia por dismotilidade

11 - OBJETIVO GERAL

Maodulo Febre, inflamagdo e infecgdo:
Compreender as formas de surgimento de diferentes tipos de infec¢des que causam inflamagdes e febre, além de
conhecer os agentes etioldgicos, a patogénese, os diferentes tipos de tratamento principais enfermidades infeciosas.

Madulo Diarreia, vomito e ictericia:
Compreender os mecanismos envolvidos nos processos que causam diarreia, vomito e ictericia, além de patologia
relacionadas conhecendo a patogénese, diagndstico, tratamento ¢ suas principais manifestagdes clinicas

o IlI - OBJETIVOS ESPECIFICOS
Maodulo Febre, inflamagao e infecgio:

e Compreender os processos que ocorrem durante a inflamagéo;

e (Conhecer a fisiopatologia, epidemiologia e diagnéstico de: Infecgdes de vias aéreas superiores; Estafilococcids e
Estreptococcias; Infecgdo do Trato Urindrio; Pneumonia Adquirida na Comunidade (PAC); Meningite e
Mecningoencefalite  aguda: Febre Amarela; Leptospirose; Endocardite bacteriana; Febre reumatica;
Mononucleose infecciosa e Sindrome monolike; Tétano; Febre tifoide; Doengas exantematicas (Sarampo,
Rub¢ola, Herpes, Varicela, Citomegalovirus).

Modulo Diarreia. vomito e ictericia:

e Conhecer a anatomia do sistema nervoso entérico;

e Conhecer a fisiopatologia. epidemiologia e diagndstico de: Sindrome diarréica; Diarreias agudas; Diarreia por ma-
absor¢do (doenga celiaca, doenga de Whipple, deficiéncia de dissacaridases); Diarreia inflamatéria (Diis - RCU e
Crohn): Diarreia secretoria (neoplasias produtoras de horménios); tumor carcindide, vipoma; Diarreia por
dismotilidade

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO




L

Febre e inflamagdo: principios e bases fisiopatolégicas
Estafilo/Estreptococcias — Infecgdes do Trato Urinario
Pneumonia Adquirida na Comunidade (PAC)
Meningite e Meningoencefalite Aguda;

Febre Amarela e Leptospirose

Endocardite Bacteriana e Febre Reumatica

Mononucleose Infecciosa e Sindrome Monolike. Tétano e Febre
Tifoide

Doengas Exantematicas: Sarampo, Rubéola, Herpes e Varicela
Gastrite, Doenga do Refluxo Gastroesofagiano; Ulcera péptica:
Colecistite: nefrolitiase.

Fisiopatologia, epidemiologia e diagnostico de: Sindrome
diarréica

V -~ PROCEDIMENTOS DE ENSINO

L

o Sessdes tutoriais com discussio de casos

o Palestras

o Capacitagdo em habilidades e atitudes

o Estudo individual

o Pesquisa em fontes relevantes

o Leitura e interpretagdo de textos

o Trabalho em grupo

© Aulas praticas em laboratorios para aprendizagem da utilizagdo de equipamentos.

VI -SISTEMATICA DE AVALIACAO

A disciplina Bases dos Processos de Agressdo, Devesa e Protegio 111 tem. segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX.
quatro NOTAS, que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do médulo

VII - BIBLIOGRAFIA
Anatomia

GARDNER, E.D., GRAY, D., ORAHILLY. Anatatomia: Estudo regional do Corpo Humano. 4a ed.. Rio de ;

Janeiro: Guanabara, 1988.
MOORE, K. et al. Anatomia orientada para Clinica. 5a ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001,
SOBOTTA, J. Atlas de Anatomia Humana. 20a ed.. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

Fisiologia

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 11a ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008;
LENT, R. Cem Bilhdes de Neurdnios, 2a. Ed. Rio de Janeiro, Atheneu, 2010,
AIRES, MM. Fisiologia, 3a. Ed. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 2012,

Histologia
JUNQUEIRA, L.C.V. et al. Histologia basica. 10a ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004,
Medicina Interna

GOLDMAN, E. E. et al. Cecil — Tratado de Medicina Interna. 21a ed.. Rio de Janeiro: Elsevier. 2005.
BRAUN, W. Harrison — Medicina Interna. I6a ed., Rio de Janeiro: Mc Graw — Hill, 2006.

Imunologia
ABBAS, A.K.; LICHTMAN, A.: PILLAI H. Imunologia Celular e Molecular. Elservier, 2012.
JANEWAY, C. A.: TRAVERS, P.; WALPORT. M.; CAPRA, J.D.; Imunobiologia: O sistema imunoldgico na
salde e na doenca. 7. ed. Porto Alegre, Artmed, 2010.




'Tf’amlugia
ABBAS, A.K.; KUMAR, V. FAUSTO, N. Robbins &Cottran — Patologia. 7 ed. Elsevier Brasil: Sao Paulo, 2005.
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MINISTERIO DA EDUCAGAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS AR
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO APS Il

DISCIPLINA: ATENGAO PRIMARIA A SAUDE II PERIODO LETIVO: 2019.1

CODIGO DA DISCIPLINA: CSHBN0OO8 CREDITOS: 0.4.0

BLOCO DE OFERTA: |

CARGA HORARIA TOTAL: 60 h/a

DOCENTE RESPONSAVEL: Profa. Me. Patricia Maria Santos Batista, Profa. Me. Verdnica Lourdes Lima
Batista Maia, Profa. Indhevysk Dantas de Carvalho Bonfim e Profa Keliany C. Duarte de Aradjo.

| - EMENTA

Atencdo Primaria a Saude: aspectos historicos e conceituais. A organiza¢do dos sistemas de satde e 0s
niveis de atencdo. Principios e organizagdo da APS. A APS no Brasil: 0s servigos de saude e niveis de
promogao da saude.

Il — OBJETIVO GERAL

Conhecer e compreender como se organiza a Atengdo Primdria no Sistema Unico de Saude

111 — OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Conhecer e vivenciar acdes transversais da Atengdo Basica (Redes de Atengao a Saude);
e Conhecer os principais programas de Promogdo de Saude;
e Identificar doencas prevalentes na Ateng3o Basica e reconhecer agbes de Vigilancia, Prevencgdo,
Controle e Enfrentamento das mesmas;
e Analisar a Situacdo Epidemioldgica do Brasil;
e Identificar os principais Fatores de Risco para as Doengas Conicas Nao Transmissiveis (DCNT) e
os Modelos de Atencdo as Condigdes Cronicas.

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

MODULO | FUNCOES BIOLOGICAS

20/02: Conferéncia sobre Imunizagio do Profissional de Saude. Atualizagdo do Calendério vacinal.

27/02: Necessidades em Saude.

06/03: FERIADO (CINZAS)

13/03: Ntcleo de Apoio a Satude da Familia — NASF e Entrega da Narrativa de Pratica: Uma Experiéncia
no SUS.

20/03: Visita ao Centro Especializado em Reabilitagdo Tipo IV — CER IV- Associacao Piauiense de Atengao
e Assisténcia em Saude (APAAS) :
27/03: Rede de Atengdo a Saude das Pessoas com Doencas Crénicas — HAS+DM
03/04: Programa Nacional de Melhoria do Acesso e da Qualidade da Atengdo Basica PMAQ-AB
*Cine Viagem: Apresentagdo de filme e discussdo/reflexdo sobre a temdtica apresentada e sua
aplicabilidade na pratica profissional.

10/04: Atividade Pratica na UBS: NASF

17/04: 12 Avaliacdo Tedrica e Entrega de Relatério de visita ao CER IV (12 Avaliagdo Pratica).

MODULO Il - AGRESSAO, DEFESA E PROTEGAO

24/04: Visita ao Centro de Terapia Renal Substitutiva (CTRS)
01/05: FERIADO NACIONAL

08/05: Programa Nacional de Imunizagdo (PNI)/ Rede de Frio.
*Segundo momento: Trabalhando as Narrativas de Pratica
15/05: Satude do Trabalhador: Legislagao Vigente.

-*Visita ao CEREST

>l
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22/05: Programa Nacional de Controle do Tabagismo; Programa de Controle da Tuberculose e da
Hanseniase.

29/05: TBL sobre Vigilancia, Prevengdo e Controle das Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST)/ AIDS
(22 Avaliacdo Tedrica) e Entrega do Relatdrio de Visita Relatério de visita ao CTRS (22 Avaliacao Pratica).
05/06: Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS)

* Visita ao CAPS.

12/06: Enfrentamento e Controle da Dengue, Chikungunya e Zika;

*Situac3o Epidemioldgica no Brasil: Transi¢do Epidemioldgica e Demografica

19/06: 32 Avaliagdo Tedrica e Entrega do Relatério de Visita ao CAPS (32 Avaliacdo Pratica).

V — PROCEDIMENTOS DE ENSINO / RECURSOS AUDIOVISUAIS

Aulas expositivas. Exposicdo dialogada. Leitura e discussdo de artigos publicados em periddicos
indexados. Exposicdo de filmes e videos. Grupos de discussdo. Produgao de texto. Aula de campo,
quando possivel.

VI — SISTEMATICA DE AVALIACAO

A disciplina Atengdo Primaria 3 Sadde Il tem, segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX, no MINIMO 3
notas, que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do médulo, sendo que a Avaliagao
Tedrica constara de questdes objetivas e dissertativas e Avaliagdo prética que constara de relatorio
sobre visitas realizadas as unidades de saude determinadas. As notas serdo assim expressas:

1 NOTA: Média da 12 Avaliacio Tedrica (peso 6) com 12 Avaliagdo Pratica (peso 4)
2 NOTA: Média da 22 Avaliacdo Tedrica (peso 6) com 22 Avaliagdo Pratica (peso 4)

3 NOTA: Média da 32 Avaliagdo Tedrica (peso 6) com 32 Avaliagao Prética (peso 4)

VIl — REFERENCIAS BASICAS

BRASIL. CONASS. Ateng¢do Primaria e Promog3o de Saide (Colecdo para entender a gestdo do SUS),
Brasilia: MS, 2011.

GIOVANELLA, L. (org.). Politica e sistema de satde no Brasil. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009.

STARFIELD. Atengdo Primaria em Saude: equilibrio entre necessidades de saude, servigos e tecnologias.
UNESCO/MINISTERIO DA SAUDE, Brasilia 2002.

VIIl - REFERENCIAS COMPLEMENTARES

MINISTERIO DA SAUDE. Estratégias para o cuidado da pessoa com doenga cronica: diabetes mellitus.
Série A. Normas e Manuais Técnicos. Cadernos de Atengdo Basica, n? 36. Brasilia-DF, 2013

SOUSA, M.F. Programa de Saude da Familia no Brasil: andlise da desigualdade no acesso a atencdo
Basica. Ed UNB, Brasilia, 2007

VASCONCELOS EM. A Satuide nas palavras e nos gestos: reflexdes da rede de educagdo popular e sadde.
HUCITEC: S3o Paulo, 2001

PASCHE DF, CRUZ IBM (Org). A saude Coletiva: didlogos contemporaneos. Ed Unijui, Unijui-RS, 2006
CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Médicos e a Satde Coletiva no Brasil.Brasilia: CFM, 1998.

MENDES, E.V. As redes de aten¢do a saude. ESP de Minas Gerais, Belo Horizonte, 2009.
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MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS - CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DOS PROCESSOS BIOLOGICOS Ii
CODIGO:CM/CSHNB010 '

BLOCO DE OFERTA: i CREDITOS: 7 CARGA HORARIA: 105 h
PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTES RESPONSAVEIS: ITALO ROSSI: ANTONIO MENDES: LARRISA
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| - EMENTA

Conhecer as bases biologicas da constitui¢do e funcionamento do ser humano: I. Estudo
das estruturas anatomicas que compdem os sistemas cardiovascular, respiratorio e renal. II.
Estudo das estruturas histologicas e embriologia basica dos érgdos/sistemas do corpo humano, em
especial dos sistemas cardiovascular, respiratério e renal. I1I. Estudo dos processos celulares que
coordenam o funcionamento fisioldgico dos sistemas cardiovascular, respiratorio e renal. V.
Estudo do efeito dos farmacos e suas agdes sobre os sistemas cardiovascular, respiratorio e renal.

' Il - OBJETIVO GERAL

Modulo Fungdes bioldgicas:

oConhecer e compreender a estrutura e funcionamento fisiologico dos 6rgdos que compdem os
sistemas cardiorrespiratorio e renal:

o 111 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

Modulo Fung¢des Biologicas:

| o Conhecer as origens embrionarias do coragdo, grandes vasos, pulmdes, rins e demais estruturas
dos sistemas cardiovascular, respiratorio e renal.

o Reconhecer as estruturas anatomicas constituintes do sistema cardiovascular: cora¢do e vasos;

o Reconhecer as estruturas anatdmicas constituintes das vias aéreas superiores e inferiores;

o Reconhecer as estruturas anatdmicas dos rins e sistema renal;

o Compreender e correlacionar com as respectivas fungdes a constituigdo histoldgica (ao nivel da
microscopia Optica) dos 6rgdos e estruturas dos sistemas cardiovascular, respiratério e renal:

o Entender a bioeletrogénese: equilibrio eletroquimico, transporte de membrana, trocas idnicas
das membranas excitaveis, células autoexcitaveis e contréteis cardiacas, potencial de repouso e
potencial de agéo.

o Conhecer o processo de acoplamento excitagdo-contragio no musculo cardiaco;

oCompreender a a¢do do Sistema Nervoso Autdonomo no controle da atividade do coragio.

i'____\-i_asns. pulmdes. rins e demais componentes dos sistemas cardiorrespiratorio e renal;

P



[ 5 Conhecer os fundamentos do eletrocardiograma (ECG) e sua representagdo grafica;

oldentificar os principais eventos que caracterizam os periodos embriondrio ¢ fetal:

oCompreender o conceito de pressdo arterial € 0s mecanismos envolvidos na distribuigao do
fluxo sanguineo (hemodinamica);

o Definir ¢ compreender os conceitos do ciclo cardiaco: débito cardiaco. retorno venoso. pre-
carga, pos-carga, volume sistolico, volume de ejecdo e volume diastdlico.

5 Conhecer os mecanismo de regulagdo da pressao arterial a curto prazo, baroceptores, SNA ¢
endotélio.

o Conhecer os mecanismos de agdo dos principais farmacos antiarritmicos, vasodilatadores
diretos. inotropicos positivos, anti-hipertensivos e listar os principais representantes desta
classe

oDescrever a origem do sistema plaquetario e compreender 0 processo de hemostasia:

oConhecer as indicagdes, contraindicagdes € mecanismos de agdo dos principais tromboliticos.
anticoagulantes, antiagregantes plaquetarios € betabloqueadores:

broncodilatadores e corticoides;

oCompreender o ciclo respiratorio € sua representagdo grafica, o processo de ventila¢do
pulmonar e as alteragdes patoldgicas nas doengas pulmonares (DPOC e asma);

oCompreender o exame da espirometria, suas indicagdes, dificuldades de realizagdo ¢
pardmetros avaliados. discutindo as alteragdes encontradas nas doengas obstrutivas ¢
restritivas:

oCompreender a eritropoiese ¢ descrever 0s fatores de modulagdo, como pH, oxigénio.
carbOnico, entre outros:

oConhecer os mecanismos de filtragdo glomerular, absorgdo, secregdo tubular e excregao
urinaria e o papel do sistema renal no controle do pH sanguineo;

oCompreender 0s mecanismos de controle da pressdo arterial a longo-prazo, 0 que inclui o

2as

oConhecer os mecanismos de agdo, as indicagdes e contraindicagdes dos anticolinérgicos. |

]

sistema renina-angiotensina-aldostemna (SRAA) e agio do fator (peptideo) natriurético atrial. |

"V — CONTEUDO PROGRAMATICO j

Modulo Fungdes Biologicas:

« Anatomia médica I e II: Anatomia do aparelho dos sistemas cardiovascular, respiratorio e
renal.

« Biologia celular e molecular: sinalizagdo celular.

« Ciéncias sociais: Aspectos psicossociais relacionados ao tabagismo. doenga renal cronica,
asma. DPOC, hipertensdo;

renal.

+ Fisiologia: Membrana plasmatica; permeabilidade celular; pressdao osmotica; musculo
estriado cardiaco: miofilamentos, miofibrilas e jungdes celulares. Regulagdo nervosa dos
sistemas circulatdrio, respiratério e renal: contragdo muscular; musculo esquelético,
musculo liso e musculo cardiaco; sistema cardiovascular: hemodinamica da circulagao:
bioeletrogénese cardiaca; ciclo cardiaco: curva pressdo/volume; pressoes no sistema
cardiovascular; regulagao da pressao arterial; débito cardiaco, retorno venoso € trabalho
cardiaco: microcirculagéo e trocas entreé 0S tecidos; sistema respiratorio; mecanica
respiratoria; transporte de gases, regulagéo da respiracao; sistema renal; caracteristicas
morfofuncionais dos rins; filtragao glomerular e clearance, reabsorgdo e secregao
tubular; papel dos rins no controle da pressao arterial; regulacao da osmolaridade da
urina: mecanismo de contracorrente; sistema renina-angiotensina; micgéo e diurese;
mecanica respiratoria; transporte de gases; regulagdo da respiragao: acidose e alcalose

| respiratoria.

. Embriologia: Aspectos relacionados a formagdo dos sistemas cardiovascular, respiratorio ¢ |

|



+ Histologia: Sistemas cardiovascular, respiratdrio e renal.

+ Farmacologia: Farmacos utilizados na regula¢do das fungdes dos sistemas cardiovascular,
respiratorio e renal: antiarritmicos, inotrépicos positivos, anti-hipertensivos, diuréticos,
hemostaticos. anticolinérgicos. broncodilatadores, corticoides.

V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO

o Sessoes tutoriais com discussdo de casos

o Palestras

oCapacita¢do em habilidades e atitudes

o Estudo individual

oPesquisa em fontes relevantes

olLeitura e interpretagdo de textos

o Trabalho em grupo

oAulas praticas em laboratorios para aprendizagem da utilizagdo de equipamentos, habilidades
médicas, vivéncias em cendrios reais de pratica.

| VI - SISTEMATICA DE AVALIAGCAO

| A disciplina Bases dos Processos Biologicos I tem, segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX,

quatro NOTAS. que serdo compostas pelas avalia¢des realizadas ao longo do médulo:

o NOTA 1 — Média entre as notas dos tutoriais (peso 3), e das provas teorica (peso 4) e pratica
(peso 3):

o NOTA 2 — Média entre as notas dos tutoriais (peso 3), e das provas tedrica (peso 4) e pratica
(peso 3);

Vil - BIBLIOGRAFIA
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o Conhecer os fundamentos do eletrocardiograma (ECG) e sua representagio grafica;

o Identificar os principais eventos que caracterizam os periodos embrionario e fetal:

oCompreender o conceito de pressdo arterial e 0s mecanismos envolvidos na distribui¢ao do
fluxo sanguineo (hemodiniamica);

o Definir e compreender os conceitos do ciclo cardiaco: débito cardiaco. retorno venoso. pré-
carga, pos-carga. volume sistdlico, volume de ejegio e volume diastélico.

©Conhecer os mecanismo de regulagdo da pressdo arterial a curto prazo, baroceptores, SNA ¢
endotélio.

oConhecer os mecanismos de agdo dos principais firmacos antiarritmicos. vasodilatadores
diretos, inotropicos positivos, anti-hipertensivos e listar os principais representantes desta
classe

oDescrever a origem do sistema plaquetario e compreender o processo de hemostasia:

oConhecer as indicagdes, contraindicagdes e mecanismos de ag¢do dos principais tromboliticos.
anticoagulantes, antiagregantes plaquetarios e betabloqueadores:; i

oConhecer os mecanismos de agdo, as indicagdes e contraindica¢des dos anticolinérgicos.
broncodilatadores e corticoides:

oCompreender o ciclo respiratorio e sua representagdo grafica, o processo de ventila¢io
pulmonar e as alteragdes patoldgicas nas doengas pulmonares (DPOC e asma):

oCompreender o exame da espirometria, suas indicagdes, dificuldades de realizagio ¢
parametros avaliados, discutindo as alteragdes encontradas nas doengas obstrutivas ¢ |
restritivas;

oCompreender a eritropoiese e descrever os fatores de modulagdo, como pH. oxigénio, gas
carbOnico, entre outros;

oConhecer os mecanismos de filtragdo glomerular, absor¢do, secregdo tubular e excrecdo
urinaria e o papel do sistema renal no controle do pH sanguineo;

oCompreender os mecanismos de controle da pressdo arterial a longo-prazo. o que inclui o
sistema renina-angiotensina-aldosterona (SRAA) e acio do fator (peptideo) natriurético atrial.

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

Modulo Fungdes Biologicas:

* Anatomia médica I e II: Anatomia do aparelho dos sistemas cardiovascular, respiratorio e I
renal.

| * Biologia celular e molecular: sinalizagdo celular.

» Ciéncias sociais: Aspectos psicossociais relacionados ao tabagismo, doenga renal cronica.
asma, DPOC, hipertensdo;

. Embriologia: Aspectos relacionados a formagdo dos sistemas cardiovascular, respiratorio ¢

renal. .

* Fisiologia: Membrana plasmatica; permeabilidade celular; pressdo osmotica: musculo ‘

estriado cardiaco: miofilamentos, miofibrilas e jungGes celulares. Regulacdo nervosa dos
| sistemas circulatério, respiratério e renal; contragdo muscular; musculo esquelético, |
musculo liso e masculo cardiaco; sistema cardiovascular; hemodinamica da circulagéo:
bioeletrogénese cardiaca; ciclo cardiaco; curva presséo/volume; pressées no sistema
cardiovascular; regulagao da pressao arterial; débito cardiaco, retorno venoso e trabalho
cardiaco; microcirculagdo e trocas entre os tecidos; sistema respiratério; mecanica
respiratéria; transporte de gases; regulagao da respiragio; sistema renal; caracteristicas
i morfofuncionais dos rins; filtragdo glomerular e clearance; reabsorcdo e secrecdo
tubular, papel dos rins no controle da presséo arterial; regulacdo da osmolaridade da |
urina; mecanismo de contracorrente; sistema renina-angiotensina; miccdo e diurese: |
mecanica respiratoria; transporte de gases; regulagdo da respiracio: acidose e alcalose
respiratoria.




_r- Histologia: Sistemas cardiovascular, respiratério e renal.
* Farmacologia: Farmacos utilizados na regulagdo das fun¢des dos sistemas cardiovascular,
respiratorio e renal: antiarritmicos, inotrdpicos positivos, anti-hipertensivos, diuréticos,
hemostaticos, anticolinérgicos, broncodilatadores, corticoides.

V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO

o Sessoes tutoriais com discussdo de casos

o Palestras

o Capacitagdo em habilidades e atitudes

o Estudo individual

| oPesquisa em fontes relevantes

| oleitura e interpretagdo de textos

| oTrabalho em grupo

oAulas praticas em laboratorios para aprendizagem da utilizagdo de equipamentos. habilidades
médicas, vivéncias em cenarios reais de pratica.

| VI - SISTEMATICA DE AVALIAGAO

A disciplina Bases dos Processos Bioldgicos I tem, segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX,

quatro NOTAS, que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do maédulo:

o NOTA I — Média entre as notas dos tutoriais (peso 3), e das provas tedrica (peso 4) e pratica
(peso 3):

o NOTA 2 — Média entre as notas dos tutoriais (peso 3), e das provas tedrica (peso 4) e pratica
(peso 3):
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PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DOS PROCESSOS DE AGRESSAO, DEFESA E PROTECAQO
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BLOCO DE OFERTA: 11 CREDITOS: 6 CARGA HORARIA: 90

PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTE(S) RESPONSAVEL(IS): PROF. DR. ANTONIO FERREIRA MENDES DE
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AMORIM; KATRINE BEZERRA CAVALCANTI; THIALLY BRAGA GONCALVES;
LARISSA ALVES GUIMARAES; FATIMA REGINA NUNES DE SOUSA

' I- EMENTA

Anatomia e Histologia do Sistema Imune; Células Sanguineas do Sistema Imune; Complexo
Principal de Histocompatibilidade: Citocinas: Sistema Complemento; Anticorpos: Vacinagdo:
Soroterapia; Estrutura geral das bactérias, tipos morfologicos e mecanismos de viruléncia;
Antibidticos: Mecanismos de resisténcia aos antibidticos: Mycobacterium tuberculosis e
tuberculose: Mycobacterium leprae e hanseniase: Neisseria gonorrhoea e gonorreia:
Treponema pallidum e sifilis; Estrutura e replicag@o viral; HIV e AIDS; HPV e condiloma
acuminado; Viroses transmitidas por Aedes aegypti (Dengue, Zika e Chikungunya): Estrutura
¢ reproducdo dos fungos: Métodos para o diagnostico de micoses; Antimicoticos; Candida
albicans e candidiase: Estrutura e biologia dos Protozodrios: Giardia lamblia e giardiase;
Entamoeba sp. e amebiase; Trichomonas vaginalis e tricomoniase, Leishmania sp. e
leishmanioses: Trypanosoma cruzi e Doenga de Chagas: Plasmodium sp. e Malaria:
Toxoplasma gondii e Toxoplasmose: Caracteristicas gerais dos helmintos (Filo Nematoda,
Classe Cestoda, Classe Trematoda): Schistosoma mansoni e esquistossomose; Taenia sp. e
teniase/cisticercose;  Nematodeos de importdncia médica (Ascaris  lumbricoides,
ancilostomideos, Trichuris trichiura, Strongyloides stercoralis e Wuchereria bancrofii).
M¢étodos de diagnostico de infecgdes helminticas; Antihelminticos: Entomologia médica
(moscas e miifases; triatomineos; culicideos: flebotomineos; pulgas e piolhos; acaros. e
carrapatos).

|
L

11 - OBJETIVO GERAL

e Conhecer os agentes infecciosos capazes de produzir doengas e os diferentes mecanismos

de defesa de nosso organismo contra esses tipos de agressao.

111 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Conhecer a anatomia e histologia do sistema immune;
- Entender os mecanismos de defesa celular e humoral;
- Compreender os conceitos de imunizagdo ativa e passive e conhecer o calendario vacinal do SUS




[ Comparar e contrastar os conceitos de epidemia e endemia:

- Conhecer os principais helmintos e protozodrios de interesse médico, seus ciclos reprodutivos e
potencial para o desenvolvimento de doengas no ser humano;

- Conhecer as principais doengas imunopreveniveis com relagdo a transmissibilidade. patogenia.
tratamento e prevengao;

- Saber diagnosticar e tratar as principais parasitoses intestinais:

- Compreender os mecanismos de produgiio de doenga das principais micobactérias (M. tuberculosis ¢
M. leprae);

- Saber diagnosticar e tratar tuberculose pulmonar e a hanseniase:

- Conhecer os mecanismos de a¢do dos antibacterianos e 0s mecanismos de resisténcia das bactérias
contra eles:

- Conhecer as caracteristicas gerais dos virus e medicamentos antivirais;

- Compreender a biologia, patogenia e tratamento do HIV/AIDS:

- Conhecer as caracteristicas gerais dos fungos e os medicamentos antimicéticos:

- Conhecer os principais insetos vetores e causadores de parasitoses humanas ¢ as medidas
adotadas para controle dos mesmos.

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

O conteudo da disciplina sera abordado em onze problemas discutidos a serem discutidos
na metodologia PBL (Problem based learning)

Problema 1 - -Anatomia e Histologia do Sistema Imune (Bago. Timo, Linfonodos.
Mucosas); Células Sanguineas do Sistema Imune (Neutréfilos, Macréfagos, Linfocitos.
Baséfilos, Eosinofilos, Células NK, Mastocitos, Células dendriticas); MHC e ativagdo de
leucocitos

Problema 2 - -Citocinas (TNF, IFN, IL-4, IL-12, IL10); Ativagdo de células B e produgdo de
anticorpos; Anticorpos (Fungdes e classes):Vacinagdo: Soroterapia

Problema 3 - Estrutura geral das bactérias. tipos morfologicos e mecanismos de viruléncia:
Diferenciar bactérias gram positivas e gram negativas; Conhecer a Mycobacterium tuberculosis
(caracteristicas morfologias e bioldgicas) e a tuberculose (transmissdo, sintomas, diagndstico.
tratamento e epidemiologia)

Problema 4 - - Conhecer a Mycobacterium leprae (caracteristicas morfoldgicas e biologicas)
¢ a hanseniase (transmissao, sintomas. diagnostico, tratamento e epidemiologia); Antibioticos -

Mecanismo de resisténcia aos antibidticos

Problema 5 - Estrutura e replicagdo viral: Antivirais: HIV/AIDS (biologia do virus.
transmissdo. sintomas)

Problema 6 - Morfologia e reprodugao dos fungos; Métodos para o diagnostico de micoses:
Antifungicos

Problema 7 - Estrutura e biologia dos Protozoarios: Giardia lamblia: Entamoeba sp.

Problema 8 - Leishmaniose Visceral; Leishmaniose Tegumentar; Doenga de Chagas

Problema 9 = Maldria; Toxoplasmose




Problema 10 > Caracteristicas gerais dos Helmintos (Nematoda, Cestoda, Trematoda);
| Schistosoma mansoni e esquistossomose; Teniase/cisticercose

Problema 11 = Nematoides de importancia médica (Ascaris lumbricoides. Ancilostomideos,
Trichuris trichiura. Strongyloides stercoralis e Wuchereria bancroffti); Antihelminticos

. Os semindrios apresentador pelos alunos abordario as doengas sexualmente transmissiveis
(candidiase. tricomoniase, gonorreia, sifilis ¢ condiloma acuminado).

' Os demais temas da ementa serdo apresentados sob a forma de palestras ministradas por
| docentes especialistas na area.

' V-PROCEDIMENTOS DE ENSINO

O conteudo serd abordado através de tutoriais para discussdo dos problemas, palestras
expositivas com utilizagdo de data show. quadro branco e pincel. Havera também
apresentacdo de seminarios pelos discentes.

Logo apos as aulas tedricas, serdo realizadas aulas praticas para visualiza¢do dos
parasitos estudados, realizagdo de métodos de diagnéstico de doengas parasitarias e discussdo
de artigos cientificos.

L

| VI-SISTEMATICA DE AVALIACAO

Em conformidade com o artigo 101 da resolugdo 177/2012 do CEPEX., cada aluno tera
duas notas. A primeira nota sera composta por uma prova tedrica valendo dez (com peso 4), uma
prova pratica valendo dez (com peso 3) e avalia¢do formativa dos tutoriais valendo dez (com peso
3). A média das trés avaliagdes, com os respectivos pesos, constard a primeira nota. A segunda
nota sera composta por uma prova teérica valendo dez (com peso 4), uma prova pratica valendo
dez (com peso 2). avaliagido formativa dos tutoriais valendo dez (com peso 2) e semindrio valendo
dez (com peso 2). A média das 4 avali¢des, com seus respectivos pesos, constara a segunda nota.

“§ 1” O aluno podera requerer exame de segunda chamada por si ou por procurador legalmente
constituido. O requerimento dirigido ao professor responsavel pela disciplina, devidamente
justificado e comprovado, deve ser protocolado a chefia do Departamento/Curso a qual o
componente curricular esteja vinculada no prazo de 03 (trés) dias uteis, contado este prazo a partir
da data da avaliagdo ndo realizada. [...]

§ 5% A avaliagdo de segunda chamada devera contemplar o mesmo contetido da verifica¢io
- parcial ou exame final a que o aluno ndo compareceu.

§ 6° Ao aluno que ndo participar de qualquer avaliagdo, ndo tendo obtido a permissio para fazer
' outra, ¢ atribuida a nota 0 (zero). [...]

- Art. 110 Sera aprovado por média o aluno que obtiver média parcial igual ou superior a 7,0 (sete)
[...]

Art. 111 Sera considerado aprovado no componente curricular o aluno que:

' I = Obtiver frequéncia igual ou superior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horéria do
componente curricular e média aritmética igual ou superior a 7 (sete) nas avaliagdes parciais;

' Il =Submetido ao exame final. obtiver média aritmética igual ou superior a 6 (seis) resultante da
| média aritmética das avaliacdes parciais e da nota do exame final.

Art. 112 Sera considerado reprovado o aluno que se incluir em um dos trés itens:

[ - Obtiver frequéncia inferior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria do componente

..f’/



Problema 10 > Caracteristicas gerais dos Helmintos (Nematoda, Cestoda, Trematoda);
Schistosoma mansoni e esquistossomose; Teniase/cisticercose

Problema 11 - Nematoides de importancia médica (Ascaris lumbricoides. Ancilostomideos,
Trichuris trichiura, Strongyloides stercoralis e Wuchereria bancrofii); Antihelminticos

Os semindrios apresentador pelos alunos abordariio as doengas sexualmente transmissiveis
(candidiase. tricomoniase, gonorreia, sifilis e condiloma acuminado).

Os demais temas da ementa serdo apresentados sob a forma de palestras ministradas por
docentes especialistas na area.

V -~ PROCEDIMENTOS DE ENSINO

O conteudo serd abordado através de tutoriais para discussdo dos problemas, palestras
expositivas com utilizagdo de data show, quadro branco e pincel. Havera também
apresentagdo de seminarios pelos discentes.

Logo apos as aulas teoricas, serdo realizadas aulas praticas para visualiza¢do dos
parasitos estudados. realizagdo de métodos de diagnéstico de doengas parasitdrias e discussio
de artigos cientificos.

VI -SISTEMATICA DE AVALIACAQ

Em conformidade com o artigo 101 da resolugdo 177/2012 do CEPEX, cada aluno tera
duas notas. A primeira nota serd composta por uma prova tedrica valendo dez (com peso 4), uma
prova pratica valendo dez (com peso 3) e avaliagdo formativa dos tutoriais valendo dez (com peso
3). A média das trés avaliagdes, com os respectivos pesos, constard a primeira nota. A segunda
nota sera composta por uma prova tedrica valendo dez (com peso 4), uma prova pratica valendo
dez (com peso 2). avaliag¢io formativa dos tutoriais valendo dez (com peso 2) e semindrio valendo
dez (com peso 2). A média das 4 avaligdes, com seus respectivos pesos, constara a segunda nota.

“§ 1" O aluno podera requerer exame de segunda chamada por si ou por procurador legalmente

constituido. O requerimento dirigido ao professor responsavel pela disciplina, devidamente

justificado e comprovado, deve ser protocolado a chefia do Departamento/Curso a qual o

' componente curricular esteja vinculada no prazo de 03 (trés) dias tteis, contado este prazo a partir

da data da avaliagdo ndo realizada. [...]

§ 5° A avaliagdo de segunda chamada devera contemplar o mesmo contetdo da verificagdo
parcial ou exame final a que o aluno nio compareceu.

' § 6° Ao aluno que ndo participar de qualquer avaliagdo, ndo tendo obtido a permissido para fazer

outra, ¢ atribuida a nota 0 (zero). |[...]

Art. 110 Sera aprovado por média o aluno que obtiver média parcial igual ou superior a 7,0 (sete)

[-.]

Art. 111 Serd considerado aprovado no componente curricular o aluno que:

I - Obtiver frequéncia igual ou superior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria do

componente curricular ¢ média aritmética igual ou superior a 7 (sete) nas avaliagdes parciais;

IT —Submetido ao exame final, obtiver média aritmética igual ou superior a 6 (seis) resultante da

média aritmética das avaliagdes parciais e da nota do exame final.

Art. 112 Seré considerado reprovado o aluno que se incluir em um dos trés itens:

| I - Obtiver frequéncia inferior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga hordria do componente

L~

%



curricular;

IT — Obtiver média aritmética inferior a 4 (quatro) nas avaliagdes parciais:

II1 — Obtiver média aritmética inferior a 6 (seis) resultante da média aritmética das avaliagdes
parciais e da nota do exame final.

Art. 113 E reprovado no componente curricular o aluno cuja média final for menor que 4.0
(quatro). Neste caso o aluno ndo se podera se submeter ao exame final. [...]

Art. 116 O aluno cuja média parcial for maior ou igual a 4,0 (quatro) e menor que 7.0 (sete) e que i
satisfaga os requisitos de assiduidade definidos no Artigo 117 tera direito a realizagdo do exame |
final.”

VII - BIBLIOGRAFIA

Basica:

1) ABBAS, Abul K., LICHTMAN, Andrew H. Imunologia Celular e Molecular, 7 ed., 2012.

2) NEVES, D. P. Parasitologia humana. Sdo Paulo: Rio de Janeiro : Atheneu, 2012

3) TORTORA, Gerard J.; Funke, Berdell R.. CASE, Christine L. Microbiologia. Porto Alegre:
Artmed, 2012.

Complementar:

1) HINRICHSEN, S. L. DIP: Doengas Infecciosas e Parasitarias. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2005. 1098p

2) NEVES. D. P. Parasitologia Dinamica. 3a ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2009. 608p.

3) CIMERMAN, B.; FRANCO, M. A. Atlas de parasitologia: artrépodes,

protozoarios ¢ helmintos. Sdo Paulo: Atheneu, 2005. 105p.

4) REY. L. Bases da Parasitologia Médica. 3" ed. Rio de Janeiro: Guanabara, 2002. 02 '
5) LEVINSON, W.: JAWETZ, E. Microbiologia médica e imunologia. 7. ed. Porto

Alegre: Artmed, 2005. 632p.

6) REY. L. Parasitologia. 4a ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008. 888p.

7) VERONESI, R. Tratado de Infectologia. Sao Paulo, SP: Atheneu. 2009.
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MINISTERIO DA EDUCACAOQO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS
COORDENACAO DO CURSO DE MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: ESTUDOS TUTORIAIS 11 CODIGO: CSHNB009

BLOCO DE OFERTA: II CARGA HORARIA: 15h/a PERIODO LETIVO: 2019.1
DOCENTES RESPONSAVEIS: TICIANA MARIA LUCIO DE AMORIM, ITALO ROSSI
ROSENO MARTINS, ANTONIO FERREIRA MENDES DE SOUSA

I - EMENTA

Estruturas anatomicas que compdem os sistemas cardiovascular, respiratorio ¢ renal.
Estruturas histologicas e embriologia basica dos orgdos/sistemas do corpo humano., em
especial dos sistemas cardiovascular, respiratorio e renal. Processos celulares que coordenam
o funcionamento fisiolégico dos sistemas cardiovascular, respiratério e renal. Efeito dos
farmacos e suas agdes sobre os sistemas cardiovascular, respiratorio € renal.

Anatomia ¢ Histologia do Sistema Imune; Células Sanguineas do Sistema Imune: Complexo
Principal de Histocompatibilidade: Citocinas; Sistema Complemento; Anticorpos:
Vacinagdo: Soroterapia: Estrutura geral das bactérias, tipos morfoldgicos e mecanismos de
viruléncia: Antibidticos; Mecanismos de resisténcia aos antibidticos; Mycobacterium
tuberculosis e tuberculose: Mycobacterium leprae e hanseniase; Neisseria gonorrhoea e
gonorreia: Treponema pallidum e sifilis; Estrutura e replica¢do viral; HIV e AIDS: HPV e
condiloma acuminado: Viroses transmitidas por Aedes aegypti (Dengue, Zika ¢
Chikungunya): Estrutura e reprodug@o dos fungos: Métodos para o diagnostico de micoses:
Antimicoticos: Candida albicans e candidiase; Estrutura e biologia dos Protozodarios:
Giardia lamblia e giardiase; Entamoeba sp. e amebiase; Trichomonas vaginalis e
tricomoniase; Leishmania sp. e leishmanioses: Trypanosoma cruzi e Doenga de Chagas:
| Plasmodium sp. e Maldria: Toxoplasma gondii e Toxoplasmose; Caracteristicas gerais dos
helmintos (Filo Nematoda, Classe Cestoda, Classe Trematoda); Schistosoma mansoni ¢
esquistossomose: 7aenia sp. e teniase/cisticercose; Nematodeos de importdncia médica
(Ascaris lumbricoides, ancilostomideos, Trichuris trichiura, Strongyloides stercoralis e
Wuchereria bancrofii). Métodos de diagndstico de infecgdes helminticas: Antihelminticos:
Entomologia médica (moscas e miiases: triatomineos: culicideos: flebotomineos; pulgas e
piolhos: dcaros e carrapatos).

11— OBJETIVO GERAL -

Participar das atividades que envolvem os ensinos tutoriais (tutorias) nos diferentes modulos

I11 - OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Conhecer os passos dos ensinos tutoriais:

- Realizar tutorias com contedos de Anatomia, Histologia e Fisiologia dos sistemas
respiratorio, renal e cardiovascular (Mddulo Bases dos Processos Bioldgicos I1)

- Realizar tutorias com conteudos de Imunologia, Parasitologia e Microbiologia (Mddulo
Bases dos Processos de Agressao, Defesa e Protegdo)

IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

Unidade I - Médulo Bases dos Processos Biologicos I1

Unidade II - Médulo Bases dos Processos de Agressio Defesa e Protecio




V PROCEDIMENTOS DE ENSINO / RECURSOS AUDIOVISUAIS

O conteudo sera abordado através da integragdo de diferentes metodologias de |
ensino-aprendizagem, como:
e Problem Based Learning (Aprendizado Baseado em Problemas),
e Pesquisa na internet em fontes confiaveis,
e Leitura e interpretagdo de textos
e Trabalho em equipe

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

A avaliagdo do aprendizado sera realizada através da média das notas alcangadas pelos
alunos na verifica¢do dos tutoriais dos Médulos: Bases dos Processos Biolégicos 11 e Bases dos
Processos de Agressdo, Defesa e Protegao.

RESOLUCAO177/2012

“§ 1° O aluno podera requerer exame de segunda chamada por si ou por procurador legalmente
constituido. O requerimento dirigido ao professor responsavel pela disciplina. devidamente
justificado e comprovado, deve ser protocolado a chefia do Departamento/Curso a qual o
componente curricular esteja vinculada no prazo de 03 (trés) dias uteis, contado este prazo a
partir da data da avaliagdo ndo realizada. |...]

§ 5° A avaliagdo de segunda chamada devera contemplar o mesmo contetido da verificacdo
parcial ou exame final a que o aluno ndo compareceu.

§ 6° Ao aluno que ndo participar de qualquer avaliagdo, ndo tendo obtido a permissdo para tazer
outra, € atribuida a nota 0 (zero). [...]

Art. 110 Sera aprovado por média o aluno que obtiver média parcial igual ou superior a 7,0
(sete) [...]

Art. 111 Seré considerado aprovado no componente curricular o aluno que:

I — Obtiver frequéncia igual ou superior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horaria do
componente curricular e média aritmética igual ou superior a 7 (sete) nas avaliagdes parciais:

II —Submetido ao exame final, obtiver média aritmética igual ou superior a 6 (seis) resultante da
média aritmética das avaliagdes parciais e da nota do exame final.

Art. 112 Sera considerado reprovado o aluno que se incluir em um dos trés itens:

I — Obtiver frequéncia inferior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horéria do componente
curricular;

I — Obtiver média aritmética inferior a 4 (quatro) nas avaliagdes parciais;

HI — Obtiver média aritmética inferior a 6 (seis) resultante da média aritmética das avaliagoes
parciais ¢ da nota do exame final.

Art. 113 E reprovado no componente curricular o aluno cuja média final for menor que 4.0
(quatro). Neste caso o aluno ndo se podera se submeter ao exame final. [...]

Art. 116 O aluno cuja média parcial for maior ou igual a 4,0 (quatro) ¢ menor que 7,0 (:u.le] é
que satisfaga os requisitos de assiduidade definidos no Artigo 117 tera direito a realizag¢do do
exame final.”

VIl - REFERENCIAS BASICAS

1) ABBAS, Abul K., LICHTMAN, Andrew H. Imunologia Celular e Molecular, 7 ed., 2012.
2) NEVES. D. P. Parasitologia humana. Sdo Paulo; Rio de Janeiro : Atheneu, 2012
3) TORTORA, Gerard J.; Funke, Berdell R.; CASE, Christine L. Microbiologia. Porto Alegre:
Artmed, 2012.
4) GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 11a ed., Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.
5) KATZUNG, B.G. (2010) Farmacologia Basica & Clinica. 10" Ed. Porto Alegre: Artmed. ‘

VIl - REFERENCIAS COMPLEMENTARES

1) HINRICHSEN, S. L. DIP: Doengas Infecciosas e Parasitarias. Rio de Janeiro: Guanabara
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Koogan, 2005. 1098p
2) NEVES, D. P. Parasitologia Dinamica. 3a ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2009. 608p.
3) CIMERMAN, B.: FRANCO, M. A. Atlas de parasitologia: artropodes,
protozoarios ¢ helmintos. Sdo Paulo: Atheneu, 2005. 105p.
4) REY, L. Bases da Parasitologia Médica. 3" ed. Rio de Janeiro: Guanabara, 2002.
5) GOLDMAN, E. E. et al. Cecil — Tratado de Medicina Interna. 21a ed.. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2005.
6) BRAUN, W. Harrison — Medicina Interna. 16a ed., Rio de Janeiro: Mc Graw — Hill, 2006.




MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS - CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: HABILIDADES MEDICAS II

CODIGO: CM/CSHNB007

BLOCO DE OFERTA: II CREDITOS: 8 CARGA HORARIA: 120 h

PERIODO LETIVO: 2019.1

DOCENTES RESPONSAVEIS: RAIMUNDO DE CARVALHO REIS NETO; CARMEN LAIS
GERVASIO FONSECA ALVES; ELLEN BARROS ARAUJO LOPES LUZ

I - EMENTA

Nogdes preliminares sobre ética. O bem; a norma: a obrigagdo moral; a consciéncia moral; a
responsabilidade moral. (ETICA) A técnica da anamnese, do exame fisico geral, e
compartimentalizado com a propedéutica especifica de cada 6rgdo e sistema. Aperfeigoamento
da relag@o médico-paciente e fundamentos de ética

| 11 - OBJETIVO GERAL

| . pow . g - o . . P
| Aprender conceitos basicos de ética médica, relagdo médico-paciente, conceitos basicos de

i semiologia dos diversos 6rgdos e sistemas.

{m - OBJETIVOS ESPECIFICOS

Conhecer conceitos basicos de ética médica e da boa relagdo médico-paciente;
Conhecer a semiologia dos diversos orgdos e sistemas;

Desenvolver habilidade de anamnese e exame fisico;

Desenvolver o raciocinio clinico;

Conhecimento dos principais sinais e sintomas dos diversos 6rgfos e sistemas.




1V — CONTEUDO PROGRAMATICO

- NogBes sobre ética — obem, a norma, a obrigagdo moral, a consciéncia moral, a

responsabilidade moral;

- 0 conhecimento e a construcdo do saber na Medicina (discutir “Mito da Caverna de Platdo”);
- Principios bésicos de semiologia e semidtica(Concepgdes dual e triddica dos signos);

- Triangulo de Ogden-Richards aplicado a Medicina;

- Sistema Respiratdrio 1: Principios e bases paraa pratica médica — O Método Clinico;

- Sistema Respiratério 2;

- Sistema digestorio 1: Boca e esofago;

- Sistema Respiratdrio 3;

- Sistema digestorio 2 :Estdmago/duodeno;
- Sistema digestorio 3: Intestinos

- Sistema digestorio 4: Figado / Pancreas;
- Sistema cardiovascular1;

- Sistema cardiovascular2;

- Exame do abdome;

- Sistema cardiovascular 3:

- Sistema enddcrino;

- Cabeca — NervosCranianos:

- Sistema genitourinario;




- PROCEDIMENTOS DE ENSINO

o Aulas expositivas
o Capacitagdo em habilidades e atitudes

o Estudo individual

oPesquisa em fontes relevantes

o Leitura e interpretagdo de textos
o Trabalho em grupo

o Aulas praticas em laboratérios para aprendizagem da utilizagdo de equipamentos, habilidades
médicas, vivéncias em cenarios reais de pratica.

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

A disciplina de Habilidades Médicas II tem, segundo a Resolugdo 177/2012 do CEPEX, pelo
menos. QUATRO notas, que serdo obtidas por meio de avaliagdes individuais.

VII - BIBLIOGRAFIA

PORTO, C.C. (Ed.); PORTO, A.L.(Ed.). Semiologia médica: habilidades para o exame clinico. 6. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.

LOPEZ, M, LAURENTYS-MEDEIROS, J. Semiologia Médica: As bases do diagnéstico clinico. 6. ed.Rio
de Janeiro: Revinter, 2009;

RUBIN, EMANUEL (Ed.). Rubin patologia: bases clinicopatolégicas da medicina. 4. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006. 1625 p.

SGRECCIA, E. Manual de bioética: aspectos médico-sociais. Sdo Paulo: Loyola, 1997.
CODIGO DE ETICA MEDICA. Resolugdo Conselho Federal de Medicina n° 1246/88

HARTMANN, H.R. Li¢des de estética filosofica: uma pedagogia da sensibilidade e expressdo. Londrina:
Ed. UEL, 2001. SWARTZ, MARK H. Tratado de semiologia médica: historia e exame clinico. 5. ed. Rio
de Janeiro: Elsevier, 2006.

FRIEDMANN, A.A.; GRINDLER, J.; OLIVEIRA, C.A.R. Diagndstico diferencial no eletrocardiograma.
1. ed. Sdao Paulo: Manole, 2007.

LEITE, AJM: CAPRARA, A.; COELHO FILHO, J.M. (ORGs.).Habilidades de comunica¢d@o com
pacientes e familias. Sdo Paulo: Sarvier, 2007. BURTIS, CARL A; ASHWOOD, EDWARD R;

BRUNS, DAVID E. TIETZ. Fundamentos de quimica clinica. Tradutor et al: Alexandre Vianna Aldighieri
Soares et al. 6. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.
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MINISTERIO DA EDUCAGCAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS — CSHNB
CURSO DE BACHARELADO EM MEDICINA

PLANO DE ENSINO

DISCIPLINA: BASES DOS PROCESSOS PSICOSSOCIAIS 1l
CODIGO: CM/CSHNBO011 )
BLOCO DE OFERTA: CREDITOS: 02 CARGA HORARIA: 30 horas
PERIODO LETIVO: 2019.1
DOCENTE(S) RESPONSAVEL: RENATO MENDES
| - EMENTA

Histéria da ciéncia, métodos cientificos, caracterizagdo e instrumentalizagdo: leitura, |
documentacgao, trabalho cientifico. Pesquisa em saude; Testes e Medidas em pesquisa em
saude: medidas de tendéncia central e de dispersdo; nogdes de probabilidade; distribuicao
normal; binominal; qui-quadrado; associagdes; intervalo de confianga. Levantamento de dados;
formas de apresentacdo de dados. Habilidades de utilizagcdo e navegagao de ambientes virtuais:
bases de dados cientificos nacionais e internacionais.

Il - OBJETIVO GERAL

Conhecer e compreender os conceitos iniciais sobre as bases psicossociais;

Entender os processos da historia da ciéncia e métodos cientificos;

Explicar as principais atividades relacionadas ao trabalho e pesquisa cientifica;

Analisar as inter-relagdes das diferentes abordagens relacionadas aos determinantes sociais em
saude com as pesquisas em saude;

Conhecer as bases de pesquisa e habilidades de utilizagdo e navegagao de ambientes virtuais:
bases de dados cientificos nacionais e internacionais.

—

1l - OBJETIVOS ESPECIFICOS

Compreender e correlacionar a histéria da ciéncia e os métodos cientificos;

Reconhecer as principais teorias e tedéricos que relacionam pesquisa cientifica e os processos
psicossociais;

Reconhecer as estruturas praticas, alternativas e complementares de pesquisa em saude;
Compreender modelos explicativos e a apresentacdo dos métodos psicossociais

Conhecer os principais ambientes virtuais das bases cientificas nacionais e internacionais.

52




| IV - CONTEUDO PROGRAMATICO

|

- Historia da ciéncia e trabalho cientifico;

- Métodos cientificos;

- Caracterizagao e instrumentalizagéo: leitura, documentagao e trabalho cientifico:
- Pesquisa em Saude;

Testes e Medidas em pesquisa em saude: medidas de tendéncia central e de dispersao;
- Nogbes de probabilidade; distribuicado normal; binominal; qui-quadrado; associagdes:
intervalo de confianga;

- Levantamento de dados;
- Formas de apresentacao de dados;

- Habilidades de utilizagao e navegagao de ambientes virtuais: bases de dados cientificos
nacionais e internacionais;

V - PROCEDIMENTOS DE ENSINO

Aulas expositivo-dialogadas;
Dinamicas de grupo;

Trabalhos individuais e em grupo; ;
Leituras dirigidas; Apresentagao de trabalhos; |
Avaliagées — verificagdo de conhecimento; i
Aulas praticas com vivéncias (role playing) — vivéncias em cenarios reais de pratica.

VI - SISTEMATICA DE AVALIACAO

A avaliagdo do modulo sera gradativa, e sera levada em consideragao também a participacao
ativa do aluno, podendo ser utilizada diversas estratégias pedagégicas no processo de ensino-
| aprendizagem: Frequéncia, participacdo em aulas e envolvimento com atividades durante o
| semestre, prova escrita, atividades em grupo, pesquisas direcionadas e etc. I
A disciplina Bases dos Processos Psicossociais segue as normas segundo a Resolugio |
177/2012 do CEPEX, que serdo compostas pelas avaliagdes realizadas ao longo do modulo. Os |
alunos que nao obtiverem média 7,0 (sete) deverao realizar exame final.

VIl - BIBLIOGRAFIA

BASICA:

SEVERINO, A.J. Metodologia do Trabalho Cientifico. 23 ed. Cortez, 2007.

VIEIRA, S. Bioestatistica- topicos avangados. 3.ed. Elsevier, 2010.

KOCHE, JC. Fundamentos de metodologia cientifica: teoria da ciéncia e pratica de
pesquisa.17.ed. Petropolis: Vozes, 2000.

COMPLEMENTAR:

APOLINARIO, F. Metodologia da Ciéncia. Filosofia e Pratica da Pesquisa, Penso, 2011.
CANGUILHEM, G. Escritos sobre a medicina. Rio de Janeiro: Forense Universitaria, 2005.
CHAUI, M. Convite a Filosofia.5. ed. Sdo Paulo: Atica, 1995.

MARCONI MA; LAKATOS, E.M. Metodologia ClentlflcaS ed. Sao Paulo: Atlas 2000.
MINAYQO, M. C. De Souza & Outro (org). Antropologia, saude e e ento. Rio de

' Janeiro; Fiocruz, 2002.

PETRIE A; SABIN, C. Estatistica Médica, Roca, 2010.
| STAKE, R.E. Pesquisa Qualitativa — Estudando com ¢ enso, 2011. |
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