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Apéndice A - EMENTAS, OBJETIVOS E BIBLIOGRAFIAS

1° MED
EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE - AES
MODULO AES 1 - INTRODUGCAO AO ESTUDO DA MEDICINA.

IDENTIFICACAO

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Introducéo ao Estudo da Medicina

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 52h
EMENTA

Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP), Ser Médico e Vocacdo; Saude-
Doenca e sua relacdo com a familia e comunidade; Processo saude — doenca e
seus determinantes; Politicas publicas de saude; Principios e diretrizes que regem o
SUS; Niveis de atencdo a Saude; Prevencdo e Promocdo a saude; Aspectos
culturais dos povos da Amazénia (os indigenas e afrodescendentes); A importancia
da ética e bioética nas relagbes médico-pacientes, sociedade, cidadania, religido e
saude; Introducéo ao estudo da morfologia macro e microscépicas, Planimetria.

OBJETIVOS

v

GERAL:

Aplicar a Metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas que serd utilizada
nos modulos tematicos de atengdo a saude;

ESPECIFICO:

Construir conhecimentos basicos e fundamentais para a compreensao do processo
salde — doenca e sua relagdo com a familia e comunidade e que possuam relagdo
com os aspectos culturais dos povos da Amazbnia incluindo os indigenas e
afrodescendentes;

Refletir sobre a profissao do médico: ser médico, vocagao;

Identificar os principios de ética e bioética médica e académica, o direito e deveres
do estudante e do médico, a responsabilidade académica e as relacdes médico-
paciente, médico-sociedade, cidadania, religidao e salde;

Interpretar a evolugdo histdrica da saude no Brasil e sua influencia na estruturagao
do Sistema Unico de Saude (SUS).

Analisar o referencial do SUS, politicas e programas de salde, em todos os niveis de
atencdo, subsidiando acdes de gestao, educacao e atencdo a saude.

Utilizar as ferramentas de abordagem familiar e comunitaria.

Identificar as influéncias das relagGes sociais e da estratificacdo da sociedade na
promoc¢do e manutencdo da saude;

Aplicar conceitos, principios e procedimentos de seguranca e biossegurancga, nas situacoes
de aprendizagem e de assisténcia.

Conhecer o funcionamento do laboratdrio morfofuncional.
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4

v

v

Manipular o microscdpio com propriedade para conhecer as técnicas de estudo das células,
tecidos e drgdos;

Identificar as inter-relagGes entre estruturas macro e microscdpicas do organismo humano
e o funcionamento normal dos sistemas organicos no processo saude-doenca.

Identificar a morfologia macro e microscépicas de drgao e tecidos e a divisdo do corpo

humano por planos.
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ARVORE TEMATICA - MODULO AES 1

INTRODUGAO AO ESTUDO DA MEDICINA

EDUCACAO MEDICA

HISTORIA DA
MEDICINA

CONSTRUCAO DO
CONHECIMENTO

PROCESSO DE
APRENDIZAGEM

ESTRATEGIAS DE ENSINO
PBL/TBL
PROBLEMATIZACAO

~ 7

A VOCACAO MEDICA

RELACAO

MEDICO-PACIENTE

ETICA MEDICA

POLITICAS PUBLICAS
DE SAUDE

NIVEIS DE
ATENCAO A SAUDE

ATENCAO BASICA

PREVENCAO E
PROMOCAO A SAUDE

PROCESSO SAUDE E
DOENCA

COMPORTAMENTO
SOCIAL

ASPECTOS CULTURAIS DOS
POVOS AMAZONICOS

ESTUDO DO CORPO
HUMANO

PLANIMETRIA

MICROSCOPIA
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MORFOFUNCIONAL

ATIVIDADES OBJETIVOS
Atividades de recepcéao e Proporcionar o conhecimento das normas de
apresentacao das atividades do | funcionamento do Laborato6rio, bem como sua
Laboratoério relacdo com o tutorial; forma de avaliacao.

- Reforcar a dinamica de trabalho do LMF;

- Conhecer conceitos elementares da histologia;
Introducéo ao estudo da - Conhecer o funcionamento das principais
histologia e microscopia ferramentas para o estudo da histologia: cortes
histologicos - micrétomo, microscopio, técnicas
de coloracdo e montagem de laminas.

- Conhecer e identificar caracteristicas,

Tecidos Basicos classificacbes e funcbes dos tecidos

Histologia epitelial fundamentais.

Histologia conjuntiva - Caracterizar a célula eucariotica e suas
organelas
- Identificar os Planos priméarios do corpo
humano.

- Identificar os Plano secundario ou seccc¢éo

- Identificar os eixos anatémicos.

- Conhecer os principais biotipos humanos

- Conhecer conceitos de organizacdo e

Divisdo do corpo humano,
Planimetria e biotipologia.
Terminologias anatémicas

Osteologia . : )
terminologias anatomicas
- Conhecer a estrutura organizacional geral do
esqueleto humano.
AULA TEMATICA

AULA TEMA

1 HISTORIA DA MEDICINA
2 ASPECTOS CULTURAIS DOS POVOS AMAZONICOS
3 REDES DE ATENCAO A SAUDE

REFERENCIAS

SASTRE, G. Aprendizagem baseada em problemas. Summus, 2009.
PORTER, R. C. Histéria da Medicina. REVINTER, 2008.
MARTINS, C. Perspectivas da relacdo médico-paciente. Artmed, 2011.

COMPLEMENTAR

BYNUM, W. Historia da Medicina. L&PM Editores, 2011.

ALLAMEL-RAFFIN, Catherine. Historia da Medicina. Ideias e letras, 2011.

ROCHA, ARISTIDES ALMEIDA. Saude publica: bases conceituais. Atheneu, 2008.
AGUIAR, Zenaide Neto. SUS sistema unico de saude: antecedentes, percurso,
perspectivas e desafios. Martinari, 2011.

STARLING, HELOISA MARIA MURGEL Medicina: histéria em exame. UFMG, 2011.

208



MODULO AES 2 — PROLIFERACAO CELULAR
IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Proliferacédo Celular

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h
EMENTA

Organizacdo da célula, homeostasia celular, estrutura e funcionamento celular,
ndcleo da célula e origem a diferentes proteinas, transcricdo e traducéo celular, o
gendtipo e o fendtipo dos individuos; Anabolismo e catabolismo celular; Mecanismo
de diferenciacdo celular e os diferentes tipos celulares; Célula tronco; Diferenciacéo
celular a partir de uma Unica célula (ovo/zigoto), os fatores intrinsecos e extrinsecos
estdo envolvidos no processo de diferenciacdo celular; Mitose e meiose;
Envelhecimento celular e apoptose. Interpretar os diferentes padroes de heranca
das informacfes genéticas e explicar como eles contribuem para a diversidade
genotipica dos seres humanos. DNA: replicacéo, transcricdo e traducao; Vias de

sinalizacao e traducéao de sinal; Origem dos tecidos fundamentais no corpo humano.

OBJETIVOS

GERAL

v Interpretar os principios que permitam entender o homem como um

organismo multicelular complexo;
ESPECIFICOS
v Esquematizar como células e tecidos com a mesma constituicdo genética,
mas com morfologia e funcdes distintas e especificas, respondem a influéncia de
fatores diversos a que estdo submetidos;
v Conhecer os mecanismos de proliferagcdo celular normal e anormal e
descrever o ciclo celular normal e seus pontos de controle, suas alteracdes, 0 seu
significado na formacéo de neoplasias;
v Conhecer o gendtipo dos individuos e relaciona-los com respectivos fenétipos
e padrdes de heranca;
v Identificar a via de sinalizagdo e traducao de sinal;
v Identificar a estruturacdo da célula eucaribtica;
v' Descrever os mecanismos de replicacao, traducao e transcricao celular;
v' Esquematizar o metabolismo celular.
v Identificar o processo de elaboracédo de diferentes formas de comunicacao
cientifica. ( identificacdo do problema, formulacdo de hipoteses, delineamento de
meétodo de investigacao, obtencéo e tratamento de dados, descri¢éo e discussao de
resultados).
v Identificar os principios de ética e bioética médica e académica, o direito e

deveres do estudante e do médico, a responsabilidade académica e as
relacbes medico-paciente, médico-sociedade, cidadania, religido e saude;
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 2

PROLIFERACAO CELULAR

FISIOLOGIA CELULAR ESTRUTURA CELULAR ORIGEM DOS TECIDOS TECIDO
FUNDAMENTAIS DO EPITELIAL

SINALIZACAO CELULAR MEMBRANA CORPO HUMANO

TECIDO

FATORES DE CRESCIMENTO CITOPLASMA . CONJUNTIVO
ORGANOGENESE

TRADUCAO DE SINAL ORGANFLAS TECIDO

MUSCULAR
NUCLEO TIPOS CELULARES

HOMEOSTASE

= TECIDO
> PADROES DE
MFTAROIISMO DIVISAO CELULAR NERVOSO

HERANCA CELULAS TRONCO

CICLO DE KREBS REPLICACAO GENOTIPO

ESTRESS OXIDATIVO TRASNCRICAO

FFNOTIPO

MECANISMO DE MORTE CELULAR TRADUCAO
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MORFOFUNCIONAL

ATIVIDADES

OBJETIVOS

Esqueleto axial

- Caracterizar as articulacoes fibrosas e
cartilaginosas

Esqueleto apendicular

- Caracterizar as articula¢des sinuviais

Sistema muscular.

- Classificacao geral do musculo estriado
esquelético

Organogénese, mitose e meiose

- Caracterizar as fases da organogénese humana
- Caracterizar as fases da neurulacao

- Descrever as etapas do ciclo celular

-Descrever as fases da mitose

- Descrever as fases da meiose

Organogénese, mitose, meiose e
cariétipo

- Caracterizar as fases da organogénese humana
- Caracterizar as fases da neurulagéo

- Descrever as etapas do ciclo celular

-Descrever as fases da mitose

- Descrever as fases da meiose

- Descrever os erros da divisao celular

- Caracterizar o cariétipo humano

Padrdes de heranca, heredograma,
genatipo e fendtipo

- Caracterizar padrdes de heranga

- Conhecer e caracterizar o heredograma

- Elaborar um heredograma

- Caracterizar as caracteristicas genotipicas e
fenotipicas

Tecidos Epiteliais, conjuntivos e
muscular

- Caracterizar histologicamente os tecidos
epiteliais, conjuntivos e muscular

Transcricdo e traducao

- Caracterizar os processos de transcricao e
traducao celular
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AULA TEMATICA

AULA TEMA

METABOLISMO CELULAR
DISTURBIOS GENETICOS

FATORES DE CRESCIMENTO E SINALIZACAO CELULAR
REPLICACAO DE DNA

EXPRESSAO GENICA

g b~ W NP

6. REFERENCIAS
BASICA
CHANDAR, N.; VISELLI, S. Biologia Celular e Molecular llustrada. Artmed, 2011.

SCHAEFER, G. B. Genética médica: uma abordagem integrada. Artmed, 2015.
JUNQUEIRA, L.C. & CARNEIRO, J. Histologia Basica: Texto e Atlas. Guanabara-
Koogan, 2014.

COMPLEMENTAR

ABBAS, AK.; LICHTMAN, A.H. & POBER, J.S Imunologia Celular e Molecular.
Elsevier, 2015.

BRUCE, Alberts. Biologia Molecular da Célula. Artmed, 2010.

SADLER, Thomas. Langman: embriologia médica. Guanabara Koogan, 2013.
MOORE, Keith L. Embriologia béasica. Elsevier, 2013.

GRIFFITHS, A.J.F. Introducao a genética. Guanabara Koogan, 2015.

TEIXEIRA E. As Trés Metodologias, As: Académica, da ciéncia e da pesquisa.
VOZES, 2011.
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MODULO AES 3 - FUNCOES BIOLOGICAS
IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Fungées Bioldgicas 1° periodo.

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h
EMENTA

Metabolismo hidroeletrolitico e acidobasico; Sistema Reprodutor; Sistema
Respiratério; Sistema Cardiovascular; Sistema Digestorio; Sistema Nervoso; Sistema
Renal; Sistema Enddcrino; Aparelho Excretor; Aparelho Locomotor; Homeostase do

organismo humanao.

OBJETIVOS

GERAL:

v" Reconhecer o papel das funcbes organicas na promocdo da homeostase
frente as variacdes do meio interno e externo.
ESPECIFICOS:

v Explicar os mecanismos de comunicacao inter e intracelular;

v' Definir receptores de membrana citossélicos e nucleares seus tipos e
funcoes;

v Definir homeostase e identificar os compartimentos corporais e os sistemas
de integracao dos mesmos;

v' Comparar as interagfes entre os meios intracelular, extracelular e o meio
ambiente na manutencao dos fendmenos vitais do ser humano, por meio dos
seus mecanismos homeostaticos;

v’ ldentificar a localizacdo topografica e constituicdo tecidual e funcbes dos
orgdos e sistemas: nervoso, endoécrino, cardiovascular, respiratorio,
digestorio, urinario;

v Caracterizar as funcfes neuroenddcrinas no controle dos sistemas organicos;

<\

Descrever 0s mecanismos de neurotransmissao;
v" Reconhecer os mecanismos pelos quais o0 sistema nervoso capta e interpreta
0os estimulos externos e internos e desencadeia resposta que integram as

fungbes orgéanicas e 0 organismo com o0 ambiente;
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\

Identificar e caracterizar os mecanismos pelos quais o ciclo circadiano e suas
alteracdes influenciam o meio interno;

Descrever os mecanismos de automatismo cardiaco e sua regulacao;
Descrever o ciclo cardiaco e sua representacdo por meio do
eletrocardiograma,;

Caracterizar o papel dos rins na manutencédo do equilibrio hidroeletrolitico.
Descrever o mecanismo de filtracdo glomerular e da formacéo da urina;
Caracterizar a funcdo do sistema neuroenddcrino de controle da pressao
arterial (renina-angiotensina-aldosterona, anginina-vasopressina, peptideo
natriurético atrial, ADH, reflexo barorreceptor);

Descrever o mecanismo de controle do ciclo respiratorio, mecanica
respiratoria, ventilacdo, perfusdo, difusdo e sistema tampéao respiratério na
homeostase;

Descrever o mecanismo de perfusdo tecidual e sua relacdo com o0s
compartimentos corporais;

Descrever os mecanismos de funcionamento dos tampdes biolégicos na
manutencao do equilibrio acido basico;

Identificar o metabolismo hidroeletrolitico e &cido-basico na manutenc¢do do
pH sanguineo e no controle homeostéatico, assim como seus efeitos no
equilibrio acido-basico;

Identificar o controle central e periférico da temperatura;

Descrever os mecanismos de digestdo, absorcdo, excrecdo do sistema
digestoério;

Descrever o mecanismo de controle dos movimentos peristalticos do aparelho

digestorio.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 3

FUNGOES BIOLOGICAS

SISTEMA
CARDIOVASCULAR
LOCALIZAGAO, TOPOGRAFIA, CONSTITUIGAO
TECIDUAL E FUNGOES DOS SISTEMAS
SISTEMA
NERVOSO

FISIOLOGIA DO
SISTEMA CRESCIMENTO

RESPIRATORIO
EQUILIBRIO HIDROELETROLITICO

SISTEMA ACIDO BASICO
REPRODUTOR

RESPOSTA ENDOCRINO METABOLICA

SISTEMA

URINARIO
HOMEOSTASE

SISTEMA
DIGESTORIO

GLANDULAS E

HORMONIOS

APARELHO LOCOMOTOR
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

ATIVIDADES

OBJETIVOS

Caracteristicas gerais do musculo
esquelético e controle hormonal do
crescimento

- Classificar os musculos

- Compreender a fisiologia muscular

- Compreender o mecanismo de acoplamento
excitacao-contracao

- Caracterizar o mecanismo de liberacéo e atuacao
do GH.

Caracteristicas gerais do musculo
esquelético e controle hormonal do
crescimento

- Classificar os musculos

- Compreender a fisiologia muscular

- Compreender o mecanismo de acoplamento
excitacao-contracao

- Caracterizar o mecanismo de liberacéo e atuacao
do GH.

Sistema cardiovascular

- Conhecer a distribuicdo anatdbmica e histolégica
do sistema cardiovascular

- Conhecer o sistema de conducéo elétrica do
coracao

Sistema cardiovascular

- Conhecer a distribuicdo anatdbmica e histolégica
do sistema cardiovascular

- Conhecer o sistema de conducéo elétrica do
coracao

Sistema urinéario

- Conhecer a histofisiologia
- Identificar a diviséo topogréfica do sistema
urinério

Sistema Respiratorio

- Conhecer a histofisiologia do sistema respiratério
- Identificar os 6rgéos e a divisao topografica do
sistema respiratorio.

Sistema Nervoso

- Conhecer as divisbes e componentes do sistema
nervoso

- Conhecer a estrutura histologica do tecido
nervoso

Sistema Digestoério

- Conhecer a histofisiologia do sistema digestoério
- Conhecer os 6rgaos e a divisdo topogréfica do
sistema digestorio

Sistema reprodutor

- Conhecer a histofisiologia do sistema reprodutor
- Conhecer os 6rgéaos e a divisao topografica do
sistema reprodutor

AULA TEMATICA

AULA

TEMA

NERVOS CRANIANOS E INERVACAO PERIFERICA

SISTEMICA

1
2 EIXO HIPOTALAMO-HIPOFISARIO
3 REPERCUSSOES CLINICAS DA ELEVACAO DA PRESSAO ARTERIAL

4 DISTURBIOS DO EQUILIBRIO HIDROELETROLITICO E ACIDO-BASICO
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9. REFERENCIAS
BASICA

GUYTON, A.C.; HALL, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier, 2011.
MARIEB, Elaine N. Anatomia humana. Artmed, 2014.

TORTORA, GERARD J. Principios de Anatomia e Fisiologia. Guanabara Koogan,
2016.

COMPLEMENTAR

CURI, Rui ; PROCOPIO, Joaquim. Fisiologia Basica. Guanabara Koogan, 2009.

EYNARD, R.; VALENTICH, M. A.; ROVASIO, R. A. Histologia e Embriologia
Humana. Artmed, 2010.

NELSON, D.L.; COX, M.M. PRINCIPIOS DE BIOQUIMICA DE LEHNINGER
Artmed, 2011.

KOPPEN, Bruce; BERNE, Levy. Fisiologia. Elsevier, 2009.

RIELLA, M.C. Principios de Nefrologia e Disturbio Hidroeletrolitico. Guanabara
Koogan, 2010.
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EIXO: HUMANIDADES MEDICAS 1 (HM1)
IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: Humanidades Médicas 1

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Historia da Medicina, Medicina e arte; Medicina Baseada em Narrativas e Medicina
Baseadas em Evidéncias; O Ser Médico e a Pratica Médica; Respeito a cidadania,
diversidade humana, preconceito e vulnerabilidade; Humanizagdo; Etica, moral e
direito  humano; Multiprofissionalidade e Interdisciplinaridade; = Conceitos
fundamentais: as relagcbes humanas, a morte, a doenca e a saude; Aspectos
culturais da Sociedade. Decifrando termos regionais; Amparo legal da Educacéo
Inclusiva e ensino de LIBRAS.

OBJETIVOS

v Conhecer a histéria da Medicina;

v Relacionar Medicina e Arte;

v' Reconhecer a importancia das acdes de humanizacao na politica de saude;
v' Distinguir Medicina Baseada em Narrativas e em Evidéncias;

v Analisar a diversidade humana e a ética profissional;

v' Reconhecer o ser médico e a pratica médica;

v" Vivenciar e refletir sobre direitos humanos e ensino de LIBRAS;

v Refletir sobre relacées humanas, a salde, a doenca e a morte.
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6. REFERENCIAS
BASICA

BOURBON I, Jo&o. Ser ou nao ser médico? Sanar, 2015.
PESSINI, Leo; BERTACHINI, Luciana. Humanizac¢éo e cuidados paliativos. Loyola, 2014.
VIEIRA, Jair L. Cddigo de ética médica e normas complementares. Edipro, 2014.

Agencia Nacional de Vigilancia Sanitaria -ANVISA. Assisténcia segura: uma reflexao
tedrica aplicada a prética. 2013. Site: www.anvisa.gov.br

Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Saude. HUMANIZA SUS. Cartilha da Politica
de Humanizacao. Brasilia, DF, 2013. Site: www.saude.gov.br/humanizacao

COMPLEMENTAR

BIFULCO, Vera Anita. CAPONERO, Ricardo. Cuidados paliativos: conversas sobre a vida
e a morte na saude. Ed Manole Ltda. Barueri. SP. Brasil, 2016

BENATTI, Luciana. Parto com amor. Panda books, 2011.

DAVIES, Ana Caralona |. Saude publica e seus limites constitucionais. Verbatim editora,
é(lllII%lK MARY JAIME. Psicologia social e saude. Vozes, 2010.

RODRIGUES, Paulo H. Saude e cidadania. Atheneu, 2011.

WACHTER, Robert M. (traducéo: Buss, Caroline et il.) Compreendendo a segurancga do
Paciente. Ed Artmed. Porto Alegre, RS, 2013
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EIXO/MODULO: HABILIDADES CLINICAS 1 (HC1)

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: Habilidades Clinicas 1

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Anamnese. Exame Fisico geral e especifico. Sinais Vitais. Biosseguranca.

OBJETIVOS

v’ Estruturar, praticar e executar a anamnese completa do adulto;

v' Praticar o exame fisico geral, conhecendo os fundamentos tedricos dos
seguintes assuntos: hidratacdo, coloracdo de pele e mucosas, nivel de
consciéncia, estado geral, biétipo, marcha, fascies, atitude;

v Iniciar técnicas do exame fisico especifico: inspecao, palpacao, percusséo e
ausculta de térax (cardiaco e pulmonar) e abdome.

v Praticar a palpacao de tireoide e de cadeias ganglionares.

v Executar as medidas antropométricas correlacionando-as com risco
cardiovascular (peso, altura, IMC, circunferéncia cervical e abdominal),
compreendendo a importancia na pratica clinica diéria.

v Praticar a afericdo de sinais vitais: pressao arterial, temperatura, frequéncia
respiratoria e frequéncia cardiaca no adulto;

v’ Praticar técnicas de higienizacao das méaos e de calcar luvas de procedimento;

v Discriminar conceitos de esterilizacéo e assepsia;

v" Reconhecer os principios da biosseguranca: Utilizar os equipamentos basicos

de protecdo individual: gorro, mascara, pantufa, capote, o6culos, lavagem das

maos.
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REFERENCIA

BASICA:

BICKLEY, L. S.; SZILAGYI, P. G. Bates Propedéutica Médica. Guanabara Koogan,
2015.

HIRATA, M. H. Manual de Biosseguranca. Manole, 2011.

PORTO, C. C.; PORTO, A. L. Semiologia Médica. Guanabara-Koogan, 2013.

COMPLEMENTAR

KAUFMANN, A. De Estudante a Médico a Psicologia Médica. Casa Do Psicologo,
2011.

PENDLETON, D.; SCHOFIELD, T.; TATE, P.; RAVELOCK, P. A Nova Consulta:
Desenvolvendo a Comunicacao entre Médicos e Pacientes. Artmed, 2011.

PIRES, M. T. B. Manual De Urgéncias em Pronto-Socorro. Guanabara-Koogan,
2016.

ALIMENA, L. J. M. Ortopedia: consulta rapida. Artmed, 2011.

PRAZERES, S. J. Tratamento de Feridas: Teoria e Préatica. Moria, 2009.
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EIXO/MODULO: INTERAGAO, ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E GESTAO 1
(IESCG1)

IDENTIFICACAO:

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: Interagdo Ensino, Servico, Comunidade e Gestéo 1

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Relacbes Interpessoais: trabalho em equipe multidisciplinar, ACS, gestéo; Relacao
Médico-paciente (Visita domiciliar, atendimento); Qualidade de Vida e Saude;
Estratégias de abordagem comunitaria; Principios e diretrizes do SUS e da ESF ;
Area de abrangéncia e de influéncia da USF/ESF - territorializacdo com
identificacdo de areas de risco; Saneamento Béasico como fator de influéncia na
saude das pessoas; diagnostico situacional das condicfes de vida das familias;
Familiograma; Gestdo da atencdo a saude e participacdo da comunidade no
municipio; Iniciacdo Cientifica: elaboracéo de Projeto de Pesquisa; Competéncias de

cada membro da equipe da ESF; Programas de saude desenvolvidos na ESF.

OBJETIVOS

v' Demonstrar habilidades de comunicacédo e relacdes interpessoais para facilitar
o trabalho em equipe multidisciplinar;

v' Realizar atividades com equipes multiprofissionais integrando-as ao contexto
socio sanitarios das unidades de saude da familia, conhecendo a realidade de
saude local;

v' Relatar a situacao de saude das familias com o propdésito de produzir o perfil de
saude para a elaboracdo do planejamento das acfes de saude;

v' Construir o familiograma para entender as relacdes intrafamiliares e as
herancas genéticas, identificando possiveis relagcdes conflituosas que podem
interferir no nivel de saude do individuo e da familia;

v' Conhecer a estrutura da atencdo basica e as atribuicbes dos membros da
equipe de saude da familia e responsabilidades das esferas gestoras;

v' Ampliar o conhecimento da realidade local através de pesquisa cientifica.

222




REFERENCIAS
BASICA

GUSSO, GUSTAVO. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade: Principios, Formacéao e
Pratica. Artmed, 2012.

SOUZA, JOSE CARLOS. Qualidade De Vida E Saude. Vetor, 2011

GAMA, ALESSANDRA DE SALDANHA DA. SUS - Sistema Unico de Satude-Esquematizado.
FERREIRA, 2014.

AGUIAR, ZENAIDE NETO. SUS sistema unico de saude: antecedentes, percurso,
perspectivas e desafios. Martinari, 2015.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Politica Nacional de Atencdo Basica. Brasilia. DF. 2012

COMPLEMENTAR
ROTHMAN, KENNETH J. Epidemiologia Moderna. Artmed, 2011.

GALVAO JUNIOR, ALCEU DE CASTRO. Gestdo do Saneamento Béasico: Abastecimento de agua
e esgotamento Sanitario. Manole , 2012.

MALIK, ANA MARIA. Gestdo em saude. Guanabara-Koogan, 2011.

DONNANGELO, MARIA CECILIA F.; PEREIRA, LUIZ. Saude e Sociedade. HUCITEC, 2011.
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EIXO/MODULO: INICIACAO CIENTIFICA 1 (IC1)

IDENTIFICACAO

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: Iniciacdo Cientifica 1

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 1° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Introducdo ao estudo da Metodologia Cientifica: Formas de conhecimento; A
importancia da pesquisa cientifica em saude. Tipos de trabalhos cientificos: resumo,
resenha, relatério, artigo, monografia Curriculo Lattes / Estilo Vancouver e ABNT;
conceitos, a pesquisa cientifica; Busca de dados na internet. Principais sites de
pesquisas e de informacBes em saude e como utiliza-los; Projeto de pesquisa X
Projeto para o CEP ou CEUA x Resumo x Artigo para publicacdo: passos para
elaboracdo e diferencas entre eles. Plataforma Lattes. Plataforma Brasil. Envio de

artigo de revisao de literatura para publicacao.

OBJETIVOS

v Avaliar a importancia da pesquisa cientifica na saude;

v Usar a Internet como auxilio a pesquisa e pesquisa em bases de dados;

v' Utilizar os recursos disponiveis na biblioteca bem os programas disponiveis
em base de dados;

v' Esquematizar os diferentes tipos de trabalhos cientificos: resumo, resenha,

relatério, artigo, monografia;

Classificar os tipos de pesquisas cientificas;

Identificar as etapas da realizacdo da pesquisa,

Aplicar conhecimentos basicos de informética;

LSRN NN

Elaborar, apresentar e enviar para publicacdo, um artigo de reviséo.
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REFERENCIAS

BASICA:

DYNIEWICZ, Ana Maria. Metodologia da pesquisa em saude para iniciantes. Difusdo.

2014.
LAKATOS, E. M. Metodologia do Trabalho Cientifico. Atlas, 2011.

Vieira, Sonia. METODOLOGIA CIENTIFICA PARA A AREA DE SAUDE.
ELSEVIER, 2015.

COMPLEMENTAR

PARRA FILHO, DOMINGOS. Metodologia cientifica. CENGAGE, 2011.
KOYRE, A. Estudos de histéria do pensamento cientifico. Forense, 2011.
HERNANDEZ SAMPIERI, Roberto. Metodologia de pesquisa. Penso, 2013.
FRAGOSO, SUELY. Métodos de Pesquisa para Internet. SULINA, 2011.

TEIXEIRA, E. As trés metodologias. Académica, da Ciéncia e da Pesquisa. Vozes, 2011.
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2° MED
ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE 2 (AES2)

MODULO AES 4 — MECANISMOS DE AGRESSAO E DEFESA
IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Mecanismos de Agresséo e Defesa

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h
EMENTA

Os diversos tipos de agentes agressores (fisicos, quimicos, biolégicos e
psicossociais); Mecanismo de agressdo pelos agentes biolégicos: fungos, virus,
bactérias, protozoarios e helmintos; Mecanismos de agressdo pelos agentes
guimicos. Mecanismos de agressao pelos agentes fisicos: temperatura, radiacées e
trauma mecanico; Mecanismos de agressao psicossociais com énfase no estresse,
doencas ocupacionais e psicossomaticas; A influéncia dos aspectos genéticos,
nutricionais e psicolégicos nos sistemas de defesa do organismo; O papel da
imunidade inata e adquirida no mecanismo de defesa; Mecanismos de defesa
especificos e inespecificos; Mecanismos de inflamacdo aguda e crbnica;
Mecanismos da resposta imune celular, humoral e o desenvolvimento da meméria
imunoldgica; Mecanismos envolvidos na imunizacdo ativa e passiva; As
imunodeficiéncias congénitas e adquiridas; Os tipos de resposta de
hipersensibilidade (tipo I, II, 1ll, IV) e suas principais diferengas; Mecanismos de
lesdo celular reversivel e irreversivel e descrever os mecanismos de reparacao
tecidual; A lesdo celular e os processos de adaptacdo e /ou morte celular;
Imunologia e histologia dos 6rgaos linfoides; Fagocitose; Alteracdes do leucograma,
testes bacteriolégicos; Imunologia da dengue, leishmaniose, malaria; Histologia e
parasitologia e patologia, a esquistossomose.

OBJETIVOS

v" Reconhecer os diversos tipos de agentes agressores (fisicos, quimicos,
bioldgicos e psicossociais);
v' Descrever os mecanismos de agressdo pelos agentes biolégicos: bactérias,
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<\

virus, fungos, protozoarias e helmintos;

Descrever os mecanismos de agressao pelos agentes quimicos;

Explicar os mecanismos de agressao pelos agentes fisicos: temperatura,
radiacdes e trauma mecanico;

Descrever os mecanismos de agressdo psicossociais com énfase em
estresse, doengas ocupacionais e psicossomaticas;

Identificar a influéncia dos aspectos genéticos, nutricionais e psicolégicos nos
sistemas de defesa do organismo;

Identificar e caracterizar o papel da imunidade inata e adquirida no
mecanismo de defesa;

Caracterizar os mecanismos de defesa especificos e inespecificos;
Descrever os mecanismos da inflamacgao aguda e crénica;

Caracterizar o mecanismo da resposta imune celular, humoral e o
desenvolvimento da memdéria imunoldgica;

Caracterizar os mecanismos envolvidos na imunizacao ativa e passiva;
Caracterizar as imunodeficiéncias congénitas e adquiridas;

Descrever os tipos de resposta de hipersensibilidade (Tipo |, II, Ill, IV) e suas
principais diferengas;

Caracterizar os mecanismos envolvidos na autoimunidade e conhecer as
principais doengas autoimunes.

Identificar os mecanismos de lesao celular reversivel e irreversivel e
descrever os mecanismos de reparacéao tecidual,

Relacionar a leséo celular aos processos de adaptacédo e/ou morte celular.
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ARVORE TEMATICA - MODULO AES 4

~

AGRESSAO

MECANISMOS DE AGRESSAO E DEFESA

AGRESSAO
POR
AGENTES
BIOLOGICOS

o

BACTERIAS
PROTOZOARIOS

AGRESSAO
PSICOLOGICA

RESPOSTA

MECANISMOS HORMONAL

Fisico-Quimicos
DO TRAUMA

TISSULAR IMUNODEFICIENCIA

TRAUMA

Fisico INTOXICAGAO

AGRESSAO RADIACAO

TERMICA

RESPOSTA
INFLAMATORIA
AGUDA E
CRONICA

IMUNIDADE INATA
E ADAPTATIVA

RESPOSTA IMUNOLOGICA

HUMORAL E CELULAR

IMUNIZAGAO

ATIVA E PASSIVA E AUTOIM

FATORES MODULADORES

AMBIENTAIS

PSICOSSOCIAIS

HIPERSENSIBILIDADE

UNIDADE

ISQUEMIA

NECROSE

MECANISMO DE REPARO

CICATRIZACAO

COAGULACAO
TECIDUAL

REGENERACAO

ESTRESSE OXIDATIVO

APOPTOSE
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

ATIVIDADES

Células sanguineas, tecido e 6rgaos
linfaticos.

OBJETIVOS

- Conhecer e caracterizar os 6rgaos do

sistema linfatico.

- Caracterizar histologicamente os
diferentes orgaos linfaticos

- Estabelecer a relacdo topografica dos
orgaos linfaticos.

- Conhecer e identificar as células
sanguineas

- Caracterizar e descrever as células
vermelhas e brancas do esfregaco
sanguineo

Resposta inflamatdria aguda a
diferentes agressores.
Resposta Inflamatoria crénica

- Caracterizar histologicamente a resposta
inflamatadria

- Descrever o mecanismo de resposta
inflamatoria a diferentes fatores etiol6gicos
- Caracterizar histologicamente a
inflamag&o croénica.

Resposta inflamatdria aguda a
diferentes agressores (Fungos e
bactérias)

- Caracterizar histologicamente a resposta
inflamatoria aos fungos

- Descrever o mecanismo de resposta
inflamatodria a diferentes fatores etiolégicos
- Caracterizar microscopicamente a
morfologia bacteriana (cocos, bacilos e
vibrides)

- Caracterizar histologicamente a resposta
inflamatoria as bactérias

Resposta inflamatéria aguda a
diferentes agressores (Fungos e
bactérias)

- Caracterizar histologicamente a resposta
inflamatoria aos fungos

- Descrever o mecanismo de resposta
inflamatdria a diferentes fatores etioldgicos
- Caracterizar microscopicamente a
morfologia bacteriana (cocos, bacilos e
vibrides)

- Caracterizar histologicamente a resposta
inflamatoria as bactérias

Parasitoses intestinais.

- Caracterizar os agentes etiolégicos das
principais parasitoses intestinais (ascaris,
anciléstomas, tricuris, enterobios)

- Caracterizar microscopicamente a forma
infectante das parasitoses (ovos e larvas)
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- Caracterizar os agentes etiolégicos das
principais parasitoses intestinais (ascaris,
Parasitoses intestinais. anciléstomas, tricuris, enterobios)

- Caracterizar microscopicamente a forma
infectante das parasitoses (ovos e larvas)

- Descrever as etapas da coagulacao

- Caracterizar histologicamente a
exacerbacdo do reparo tecidual (queloide).
- Descrever as fases da cicatrizagao

Lesao e reparo tecidual.

- Caracterizar histologicamente os tipos de

~ degeneracao
Degeneracao celular i : . .
- Caracterizar histologicamente os tipos de
necrose
Pratica funcional - imunodeficiéncia e autoiminidade

- Caracterizar histologicamente a resposta
inflamatdria aos virus

Resposta inflamatoéria aguda a - Descrever o mecanismo de resposta
diferentes agressores (Virus) inflamatéria a diferentes fatores etioldgicos
- Caracterizar microscopicamente a
morfologia viral

AULA TEMATICA

AULA TEMA
1 Sistema complemento
2 Inflamac¢éo aguda subclinica
3 Imunizacao
4 HIV
9. REFERENCIAS
BASICA

BRASILEIRO FILHO, G. BOGLIOLO - Patologia. Guanabara-Koogan, 2011.

ABBAS, A K.; LICHTMAN, A.H. & POBER, J.S. Imunologia Celular e Molecular. Elsevier,
2015.

LEVINSON, WARREN. Microbiologia Médica e Imunologia. Artmed, 2016.

COMPLEMENTAR

VERONESI, RICARDO. Tratado de Infectologia, 2 Volumes. ATHENEU, 2010.
PASSAGLI, MARCOS. Toxicologia Forense. MILLENNIUM EDITORA, 2011.
MALAGUTTI, WILLIAM. Imunizacgéo, Imunologia E Vacinas. Rubio, 2011.
TAMARIN, ROBERT. Principios de Genética. FUNPEC, 2011.

ROITT, IVAN M. Fundamentos de Imunologia. Guanabara Koogan, 2013.
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MODULO 5 - METABOLISMO E NUTRICAO
IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Metabolismo e Nutrigdo

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h
EMENTA

As transformacdes dos alimentos no tubo digestorio; Anabolismo e catabolismo,
relacionado ao armazenamento, producdo de energia e a estrutura corporal;
Principais fontes alimentares e a sua composicdo; Macro, micro e oligonutrientes e
as necessidades nutricionais do ser humano; Os habitos alimentares e a influéncia
sociocultural sobre eles; Vias metabdlicas de sintese degradacdo dos nutrientes;
Substancias envolvidas na regulacdo dos processos metabdlicos; Adaptacdes
metabdlicas ao jejum; Adaptacfes metabodlicas ao exercicio fisico; A integracdo das
vias metabdlicas e o0s mecanismos de regulacdo do metabolismo; Aparelho
digestorio: anatomia, histologia, e fisiologia; Necessidades basicas de nutrientes;
Observacdo de pecas anatdbmicas e modelos do aparelho digestério e anexos;
avaliacdo de atividade enzimatica (pancreas), secre¢ao biliar e absorcao de lipidios;

laminas histologicas do trato digestério da cavidade bucal e glandulas anexas.

OBJETIVOS

Geral:
v' Conhecer os fendmenos envolvidos na ingestdo, digestdo, absorcdo e
transporte dos nutrientes, bem como sua metabolizacéo e excregéo.
Especificos:
v Definir anabolismo e catabolismo relacionando-os ao armazenamento,
producdo de energia e a estrutura corporal;
v" Descrever as vias metabdlicas de sintese e degradacédo dos nutrientes, bem
como as substancias envolvidas na regulacéo dos processos metabolicos;
v Descrever as adaptacGes metabdlicas ao jejum;
v' Caracterizar a integracdo das vias metabdlicas e os mecanismos de

regulacdo do metabolismo;
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Analisar os processos que envolvem a utilizagdo de nutrientes pelos
organismos Vvivos, incluindo a digestao, absorgao, transporte, incorporacao e
mobilizacao;

Identificar os habitos alimentares e a influéncia sociocultural entre eles;
Caracterizar os macro, micro e oligoelementos, bem como as necessidades
nutricionais do ser humano;

Caracterizar anatbmica e histologicamente o aparelho digestorio,
compreendendo 0 esvaziamento gastrico, os diferentes macros nutrientes da
dieta, necessidades do organismo, a dietas equilibradas, assim como 0s

fatores que levam ao aumento da ingestao alimentar e suas consequéncias.
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ARVORE TEMATICA - MODULO AES 5

METABOLISMO E NUTRICAO

REGULACAO
METABOLICA

FISIOLOGIA
DIGESTIVA

SISTEMA NEURO-
ENDOCRINO E
SACIEDADE

SISTEMA DE
RECOMPENSA
CEREBRAL

METABOLISMO

PRODUGAO DE
ENERGIA

ADAPTACAO
FISIOLOGICA AO
JEJUM E EXERCIiCIO

I

ABSORGAO/ SECREGAO/
EXCRECAO

FONTES
ALIMENTARES

BIOMOLECULAS

DIGESTAO/

ENZIMAS
DIGESTIVAS

ABSORCAO E
EXCRECAO

DISTURBIOS
NUTRICIONAIS

DOENCAS
CARENCIAIS/

DESNUTRICAO

OBESIDADE

HABITOS DE VIDA E INFLUENCIA
SOCIO-CULTURAL

QUALIDADE DE
VIDA

EXERCICIO FisICO

ALIMENTACAO
SAUDAVEL

REEDUCACAO
ALIMENTAR
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

CH ATIVIDADES OBJETIVOS

- Descrever o mecanismo da secrecao gastrica
e entérica.

- Caracterizar histologicamente o estbmago

- Caracterizar o peristaltismo - Descrever o
mecanismo de absorcéo intestinal

- Caracterizar histologica anatomicamente o
estdbmago e intestinos

- Descrever o mecanismo da secrecao gastrica
e entérica.

- Caracterizar histologicamente o estdbmago

- Caracterizar o peristaltismo - Descrever o
mecanismo de absorc¢ao intestinal

- Caracterizar histologica anatomicamente o
estdbmago e intestinos

- caracterizar as vias de formacéo de
lipoproteinas

- Compreender os mecanismos anabdlicos e

Motilidade e secrecéo gastrica
(anatomia e histologia gastrica)
Absorcao alimentar (anatomia e
histologia estbmago e intestino
delgado)

Motilidade e secrecéo gastrica
(anatomia e histologia gastrica)
Absor¢ao alimentar (anatomia e
histologia estbmago e intestino
delgado)

Anabolismo e catabolismo

catabolicos
Anatomia, Histologia e Fisiologia | - Descrever a anatomia hepética
Hepatica. Atividade exdcrina e - Caracterizar a histofisiologia hepatica
ciclo da ureia. - Compreender o ciclo da ureia

- Descrever o controle endécrino no processo
de motilidade, secrecéo, absorcao e saciedade.
Controle hormonal da saciedade. |- Caracterizar histologicamente o trato
digestdrio e glandulas anexas (figado e
pancreas)

- Descrever o processo de respiracao celular

- Caracterizar os processos de metabolismo

. - energético
Metabolismo energético e . .
~ . - Caracterizar as respostas metabdlicas ao
adaptacédo ao exercicio. .
exercicio

- Identificar as alterac6es morfolégicas ao
exercicio (vasodilatacao, hipertrofia muscular)
- Caracterizar histologica e anatomicamente o

Adaptacdes metabdlicas aos pancreas

estados alimentares (anatomia e - Caracterizar histologicamente a mucosa
histologia pancreas e intestinal

caracteristicas da mucosa - Descrever as fases da digestéo

intestinal). - Descrever as caracteristicas metabdlicas dos

estados alimentares
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AULA TEMATICA

AULA TEMA

1. VITAMINAS

2. SINDROME METABOLICA

3. REGULACAO NEURO-ENDOCRINA DA FOME E SACIEDADE
4 COMPULSAO ALIMENTAR: ASPECTOS PSICOLOGICOS

9. REFERENCIAS
BASICA
CARDOSO, MARLY AUGUSTO. Nutricdo humana . Guanabara-Koogan, 2012.

BETTI, ROBERTO TADEU BARCELLOS. Tratado de Endocrinologia Clinica. AC
Farmacéutica, 2014.

GUYTON, A.C.; HALL, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier, 2011.

COMPLEMENTAR

NETTER, Frank. Atlas de Anatomia Humana. Elsevier, 2011.

CHANDAR, N.; VISELLI, S. Biologia Celular e Molecular llustrada. Artmed, 2011.
VILAR, LUCIO. Endocrinologia - Casos Clinicos Comentados. MEDBOOK, 2011.
JORDE, LYNN B. Genética médica. Elsevier, 2010.

NELSON, D.L.; COX, M.M. Principios de Bioquimica de Lehninger. Artmed, 2011.
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MODULO AES 6 — SAUDE E MEIO AMBIENTE
IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Salde e Meio Ambiente

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 52h
EMENTA

Saneamento (agua, lixo, esgoto); Radiacdes e insolagdes; Intoxicacdes por metais
pesados (mercurio e chumbo, etc), alimentares, agrotéxicos; Agentes bioldgicos e
quimicos; Endemias e epidemias; Doenca de transmissdo hidrica e por vetores:
antropozoonoses e arboviroses; Inspecdo de alimentos e medicamentos; Sistema
de informacdo e indicadores epidemioldgicos; Politicas Publicas para a Saude do
Trabalhador. (Legislacdo); Parasitologia, raiva, dengue, calazar, leishmaniose,
toxoplasmose. Processo de transmissao; Aspectos celulares no caso de
intoxicacdes. Microbiologia; bactérias (coloragcdo de gram- parasitologia fecal —

técnica; uroanalise).

OBJETIVOS

v Avaliar as condi¢cdes ambientais relacionando com a etiologia e a transmisséo
de doencas;

v' Analisar o impacto de alteracdes ecoldgicas, diretas ou indiretas, sobre a
saude humana decorrentes da interacdo entre 0s grupos sociais e destes com
a natureza;

v Interpretar a legislacdo sobre a saude do trabalhador e avaliar as politicas
publicas existentes;

v ldentificar os niveis de prevencdo (primaria secundaria, terciaria e
quaternaria);

v Identificar e diferenciar os tipos de bactérias e parasitas.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 6

VIGILANCIA
AMBIENTAL

INTOXICACOES
POR AGENTES
BIOLOGICOS
FiSICOS E

SAUDE E MEIO AMBIENTE

HISTORIA NATURAL DAS DOENGAS

VIGILANCIA EM SAUDE

VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA VIGILANCIA SANITARIA

SANEAMENTO ENDEMIAS E EPIDEMIAS INSPEGAO DE ALIMENTOS

INDICADORES .
SISTEMA DE EPIDEMIOLOGICOS INSPEGAO DE MEDICAMENTOS
INFORMACOES

ANTROPOZOONOSES INSPECAO DE ESTABELECIMENTOS
DE ACESSO PUBLICO

ARBOVIROSES

INSPECAO DAS CONDICOES DO
EXERCICIO PROFISSIONAL
CONTROLE DE VETORES

SAUDE DO TRABALHADOR

LEGISLACAO

DOENCAS
RELACIONADAS AO
TRABALHO E AO MEIO
AMBIENTE

ACIDENTES DO TRABALHO
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

CH ‘ ATIVIDADES OBJETIVOS

Parasitas de veiculacéo - Caracterizar os principais vetores de veiculacao
-Caracterizar os principais microorganismos de
veiculacao

Parasitas de veiculagéo - Caracterizar os principais vetores de veiculacao
-Caracterizar os principais microorganismos de
veiculagao

Diagnostico parasitologico nas | - Caracterizar a metodologia da parasitoscopia
fezes fecal

Uroanalise - Caracterizar a metodologia da uroanélise e
suas aplicacoes
Patologias ocupacionais - Descrever os mecanismos de agresséao celular

por diversos agentes (quimicos e fisicos).
- Caracterizar macro e microscopicamente figado
e pulmdes intoxicados quimicamente.

AULA TEMATICA

AULA TEMA

1. POLITICAS PUBLICAS DE SAUDE

NOCOES EPIDEMIOLOGICAS: ENDEMIAS, EPIDEMIAS, PANDEMIAS E
2 SURTOS

3. SAUDE DO TRABALHADOR

9. REFERENCIAS
BASICA

SILVA, ANA KARLA DA. Manual de Vigilancia Epidemiologia e Sanitaria. AB
EDITORA, 2011.
DIAS, ELIZABETH COSTA, SILVA, THAIS LACERDA. Saude do Trabalhador na
Atencdo Priméaria A Salde - Possibilidades, Desafios e Perspectivas. Coopmed,
2013.
REY, L. Bases da parasitologia médica. Guanabara Koogan, 2014.
COMPLEMENTAR
GALVAO JUNIOR, ALCEU DE CASTRO. Gestdo do Saneamento Baésico:
Abastecimento De Agua E Esgotamento Sanitario. Manole, 2012
PEREIRA, MARIO JORGEPAPINI, SOLANGE. Vigilancia Em Saude Ambiental.
ATHENEU, 2012.
PEREIRA, MARIO JORGE CIENCIA. MEIO AMBIENTE & TECNOLOGIA.
MODERNA, 2010.
NEVES, DAVID PEREIRA. PARASITOLOGIA HUMANA. ATHENEU, 2011.
SOLE, DIRCEU. Tratado De Alergia E Imunologia — ASBAI. ATHENEU, 2011.
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EIXO/MODULO: HUMANIDADES MEDICAS 2 (HM2)

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Humanidades Médicas 2

CODIGO DA TURMA: 420201 PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: 2016.2° CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

O doente e sua doenca; estresse; Fatores que interferem na formacdo da
personalidade; Etapas do desenvolvimento: infancia, adolescéncia, adulta e velhice;
Conflto e os diversos mecanismos de defesa;, Relacdo médico-paciente;
Desenvolvimento das habilidades de comunicacdo; A entrevista: Dinamica da
observacéo e registro. Técnica de entrevista e roteiros de entrevista; O paciente:
historia, valores e crencas; Estatuto da crianca e do adolescente; Atendimento ao
Idoso. Estatuto do Idoso; Humanizacdo do Parto; Comunicacdo de mas noticia;
Emocdes do paciente frente & doenca, impacto de doencas crénicas ou graves em
relacdo a vida do paciente e de sua familia.

OBJETIVOS

v Analisar os principios basicos que regem o funcionamento mental e suas
alteracoes;

v' Desenvolver o interesse pelo conhecimento do homem como ser global,
unidade biopsicossocial, na salude e na doenga, reconhecendo os fatores:
socio, econémicos e culturais envolvidos;

v' Avaliar os fatores socio-econdmico-culturais envolvidos no bindmio saude
doenca;

v Desenvolver habilidades de comunicacao;

<

Analisar a humanizacéo e sua aplicacdo no contexto da saude;

v" Reconhecer as politicas de humanizacao.
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6. REFERENCIAS
BASICA

CAIXETA, Leonardo; CAIXETA, Marcelo; CAIXETA, Victor. Psicologia Médica. Sédo
Paulo: Sparta. 2015.

DE MARCO, Mario Alfredo. Psicologia médica: abordagem integral do processo
salude-doenca. Porto Alegre: Artmed, 2012.

LEME, Ricardo Jose de Almeida. Saude e Consciéncia. Sao Paulo: CIRANDA
CULTURAL, 2012.

MANSUR. Carlos Gustavo. Psiquiatria para o médico generalista. Porto Alegre:
Artmed, 2013.

COMPLEMENTAR

FERNANDES, C.R. Fundamentos Do Processo: saude, doenca, cuidado. Rio de
Janeiro: Aguia Dourada, 2010.

BAGGIO, Marco Aurélio. Compéndio de Psiquiatria. Rio de Janeiro: DILIVROS,
2011.

FRANKL, Viktor E. Em busca do sentido. Rio de Janeiro: Vozes, 2015.

. Teoria e terapia das neuroses: introducdo a logoterapia e a analise
existencial. Rio de Janeiro: Vozes, 2016.

GOLDMAN, Lee; AUSIELLO, Dennis. Cecil Medicina -Tratado de Medicina Interna -
2 Volumes. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

HAVELOCK, Peter; TATE, Peter; PENDLETON, David; SCHOFIELD, Theo. A Nova
consulta: desenvolvendo a comunicagéo entre meédicos e pacientes. Porto Alegre:
Artmed, 2011.

MENG, Elizabeth. Guia prético de neurofisiologia clinica. Rio de Janeiro:
DILIVROS, 2011.
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EIXO: HABILIDADES CLINICAS 2 (HC2)

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Habilidades Clinicas 2

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Exame Fisico Especifico de pele e anexos, dos 6rgdos dos sentidos; do sistema
cardiovascular, dos pulsos, do sistema respiratorio e analise de exames

complementares: radiografia de térax e eletrocardiograma.

OBJETIVOS

v Praticar e executar o exame fisico especifico de pele, mucosas e anexos;

v Conceituar as lesdes elementares;

v Praticar o exame fisico da boca, nariz e ouvidos;

v Utilizar os equipamentos para exame fisico: otoscépio, rinoscopio e

oftalmoscdpio;

v Praticar o exame fisico geral e especifico dos pulmdes;

v Praticar o exame fisico geral e especifico do sistema cardiovascular;
v Praticar e executar o exame dos principais pulsos;

v Interpretar os aspectos basicos de radiografia normal de térax;

v Interpretar os aspectos basicos de eletrocardiograma normal.
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REFERENCIAS
BASICA

CIRENZA, CLAUDIO. O Eletrocardiograma na Pratica Médica. Atheneu, 2014.

GOLDMAN, LEE: AUSIELLO, DENNIS Cecil - Tratado de Medicina Interna - 2
Volumes. Elsevier, 2015.

LAWRENCE R. Goodman. FELSON: Principios de Radiologia do Térax, 2013.
COMPLEMENTAR
PORTO, C.C.; PORTO A.L. Semiologia Médica. Guanabara, 2015.

PORTO, CELMO CELENO. EXAME CLINICO - Bases para a pratica médica.
Guanabara, 2013.

MALAGUTTI, WILLIAM. Curativos, Estomia e Dermatologia: uma abordagem
multiprofissional. MARTINARI, 2011.

GERSON P. GOLDWASS. Eletrocardiograma Orientado para o Clinico. Rubio, 2010.

BRANDAO, JULIO CEZAR MENDES. Primeiros Socorros. MARTINARI, 2010.
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EIXO: INTERACAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E GESTAO 2 (IESCG2)
IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: Interagéo Ensino, Servigo, Comunidade e Gestao 2

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Relacéo entre as Unidades de Saude da Familia e os niveis secundarios e terciarios
de atencdo; Programas de Saude implantados e subsidiados pelo Ministério da
Saude; Papel do médico na equipe de saude; Habilidades na afericdo da Pressao
Arterial e na avaliagdo antropométrica; Registro de Anamnese e dados clinicos de
pacientes; Registro através de relatérios das situacfes das familias obtidos nas
observacdes e entrevistas por ocasido das visitas realizadas; Bases técnicas e
legais da Vigilancia Epidemiologica e da Vigilancia Sanitaria; Habilidades de
comunicacdo para educacdo em saude na comunidade; Iniciacdo cientifica em

saude com aplicacdo de Metodologia Cientifica; bases técnicas de imunizacao.

OBJETIVOS

v Explicar o Sistema de Saude e as atividades em primeiro nivel de atencao e
as relacdes entre USF/ESF;

v" Aplicar as bases da Epidemiologia aplicada a Pesquisa Cientifica;

<\

Realizar Iniciacdo Cientifica em saude no local do estagio;

v' Realizar visitas de observacdo da vigilancia sanitaria em feiras, mercados,
supermercados e farmacias da area de abrangéncia em estudo;

v' Realizar visitas e acbes de vigilancia epidemiol6gica em areas de risco de
proliferacéo de vetores de doencas com equipes de endemias do municipio
ou com 0s preceptores;

v' Avaliar uma situacdo de salde a partir do diagndstico de problemas
relacionados a vigilancia sanitaria e/ou epidemioloégica no municipio;

v Realizar procedimentos de afericdo de pressdo arterial, exame
antropomeétrico e célculo de IMC sob superviséo.

v" Realizar anamnese de pacientes sob supervisdo do preceptor;

v' Descrever o mecanismo de producdo da imunidade a partir da aplicacao de

imunobiolégicos, possiveis reacdes e contraindicacdes.
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REFERENCIAS

BASICA

AMATO NETO, VICENTE. Imunizagbes - Atualizagcbes, Orientacdes, Sugestdes.
SEGMENTO FARMA, 2012.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Estratégia para o cuidado de pessoas com
doencas crbnicas: Diabetes Mellitus. Caderno de Atengdo Bésica n°® 36. 162p. Brasilia,
DF. 2013

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Estratégia para o cuidado de pessoas com
doencas cronicas: Hipertensdo Arterial Sistémica. Caderno de Atencdo Basica n° 37.
130 p. Brasilia, DF. 2013

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Guia de Vigilancia em Saude. 860p.Brasilia.DF.2014

BRASSEA, TATIANA GABRIELA. Epidemiologia - Indicadores de Saude e Analise.
Erica, 2014.

GUSSO, GUSTAVO. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Artmed, 2012.

BARSANQ, PAULO ROBERTO; BARBOSA, RILDO PEREIRA; VIANA, VIVIANE
JAPIASSU. Poluicdo Ambiental e Saude Publica - Série Eixos - Ambiente e Saude.
Erica, 2014.

COMPLEMENTAR

GAMA, ALESSANDRA DE SALDANHA. SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE -
ESQUEMATIZADO. FERREIRA, 2014.

BORGES, DURVAL ROSA. Atualizacdo Terapéutica - 2014/2015 — Diagnostico e
Tratamento. Artes médicas, 2015.

FARHAT, C. K; WECKX, L. Y.; CARVALHO, L.H.F; SUCCI, R.C.M. Imunizacdes -
Fundamentos e Préaticas. 52 Ed. Atheneu.

GOLDMAN, Lee; AUSIELLO, Dennis. Cecil - Tratado de Medicina Interna - 2 Volumes.
Elsevier, 2015.

PENDLETON, D.; SCHOFIELD, T.; TATE, P.; RAVELOCK, P. Nova consulta, A:
desenvolvendo a comunicagéo entre médicos e pacientes. Artmed, 2011.
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EIXO: INICIACAO CIENTIFICA 2 (IC2)

IDENTIFICACAO

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: Iniciacdo Cientifica 2

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 2° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Bioestatistica. Principais tipos de estudos e métodos estatisticos utilizados para a
resolucdo de questbes de pesquisas quantitativas na area da saude. Conceitos
basicos em bioestatistica. Estatistica descritiva, no¢des de probabilidade, inferéncia
estatistica. Amostras: tipos, técnicas de amostragem e célculo de tamanho amostral.
Aplicacao e interpretacdo de testes estatisticos classicos (comparacdo de médias,
frequéncias e proporcdes, medidas de associacdo) para a interpretacdo da
distribuicAo das doencas na populacdo de acordo com o tempo, 0 espaco, as

pessoas e os fatores de risco.

OBJETIVOS

v' Conhecer e aplicar técnicas de bioestatistica para descrever e apresentar
dados.

v' Conhecer e aplicar as principais técnicas de amostragem em estudos
cientificos.

v Calcular o tamanho amostral adequado.

v" Aplicar os principais testes de hipéteses para a analise de dados em saude.

v Interpretar de forma adequada os resultados e estabelecer conclusdes da
pesquisa.

v' Capacitar para a analise critica de dados e resultados referentes as

pesquisas quantitativas da area da saude.
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REFERENCIAS
BASICA

AYRES M. BIOESTAT 5.5: APLICACCN)ES ESTATISTICAS NAS AREAS DAS CIENCIAS BIOMEDICAS.
Instituto Desenvolvimento Mamirau3, 2015.

DE OLIVEIRA FILHO PF. Epidemiologia e Bioestatistica - Fundamentos para a leitura critica.
Rubio, 2015.

COMPLEMENTAR

Ayres M, Furlaneto IP. A escolha do teste estatistico. Supercores, 2015.

FURLANETO IP, Ayres M. Bioestatistica: Conceitos Basicos. Supercores, 2015.
VIEIRA S. Introdugado a bioestatistica. 5. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2016.

. Bioestatistica: tépicos avancados. Elsevier, 2011.
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3° MED
MODULO 7 - CONCEPGAO, FORMAGAO DO SER HUMANO E GESTAGAO

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Concepcéo, Formacio do Ser Humano e Gestacgao

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 78h
EMENTA

Aparelho reprodutor feminino (morfologia e fisiologia); Aparelho reprodutor
masculino (morfologia e fisiologia); Aspectos hormonais da concepcao;
Gametogénese e fecundacdo; Embriogénese; Fecundacdo (concepc¢éo); Aborto
espontaneo, provocado e terapéutico; Gestacdo Normal e de Risco, gemelaridade;
Desenvolvimento embrionario e fetal, formacao e desenvolvimento inicial do tubo e
crista neural; Ma formacdo congénita e hereditaria; Reproducdo assistida,
fertilizacédo, fertilidade, indice de fertilidade e fecundidade; Anatomia e Fisiologia da
gestacdo; Aspectos psicossociais da gestacdo; Epidemiologia da gestacao

(frequéncia e taxas).

OBJETIVOS

Objetivo geral
v Compreender os fenbmenos biopsicossociais envolvidos na concepcao,
gestacédo e nascimento do ser humano.
Objetivos Especificos
v Definir e caracterizar sexualidade, reproducéo, fertilidade, hereditariedade, e
as formas de concepg¢éo na modernidade;
v Descrever o processo de fecundacgdo e as transformagfes por que passa o
organismo da mulher para este fenbmeno e a gestacao;
v" Descrever o processo de embriogénese, os folhetos e anexos embrionarios, a
membrana placentaria, o desenvolvimento fetal e a teratogénese,;
v' Conhecer as principais malformacfes e os principais fatores de risco

associados a teratogénese.
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Caracterizar as formas de concepcéo;

Caracterizar a dinamica psicossocial da gravidez, as influéncias culturais, a
formacéo do vinculo afetivo, o papel moral e social da familia;

Identificar e discutir as politicas publicas relacionadas ao planejamento
familiar e ao programa pré-natal;

Identificar os aspectos ético e legais da interrupcdo da gestacgao;

Descrever aspectos da gravidez de alto risco, incluindo a gemelaridade;
Analisar a morfologia e fisiologia dos o6rgdos reprodutores masculino e
feminino; seus gametas, fertilizacdo e o desenvolvimento embrionério e fetal;
Descrever o ciclo menstrual reprodutivo na mulher relacionando os aspectos
fisiologicos do eixo hipotalamo, hipofise e gbnadas;

Analisar os padrdes de heranca monogénicos, heranca autossémica, heranca
ligada ao “Xx”, e aspectos de expressao fenotipica;

Calcular idade gestacional e diferenciar os periodos embrionario e fetal;
Esquematizar os tipos de genes; habitos maternos no desenvolvimento do
embrido e feto;

Definir: fertilidade, indice de fertilidade e fecundidade.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 7

CONCEPCAO, FORMACAO DO SER HUMANO E GESTACAO

REPRODUGAO ] PUBERDADE ] GESTACAO ]
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL
CH TEMA

Gametogénese

Fertilizacdo

Sistema reprodutor feminino (genitalia
externa)

OBJETIVOS
- Caracterizar as etapas da
gametogénese.

- Descrever as fases da fertilizagéo.
- Caracterizar morfologicamente a
genitalia externa feminina.

Fases da gravidez
Sistema reprodutor feminino interno (tubas e
ovarios)

- Caracterizar as modificacbes
morfofuncionais na gravidez.

- Caracterizar morfologicamente as
tubas e ovarios.

Fases da gravidez
Sistema reprodutor feminino interno (tubas e
ovarios)

- Caracterizar as modificagbes
morfofuncionais na gravidez.

- Caracterizar morfologicamente as
tubas e ovarios.

Ciclo menstrual

Glandulas mamérias

Sistema reprodutor masculino (genitalia
externa — pénis, saco escrotal, testiculos e
epididimo)

- Descrever o ciclo menstrual.

- Caracterizar morfofuncionalmente
as glandulas mamarias — puberes,
adultas e durante a lactacao.

- Caracterizar morfologicamente o
pénis, saco escrotal, testiculos e
epididimo.

Sistema reprodutor durante a gravidez —
placenta e corddo umbilical
Desenvolvimento fetal

- Descrever 0s mecanismos de
formacdo da placenta e cordéo
umbilical.

- Caracterizar as modificagcbes que
ocorrem durante o desenvolvimento
fetal.

Sistema reprodutor durante a gravidez —
placenta e corddo umbilical
Desenvolvimento fetal

- Descrever 0s mecanismos de
formacdo da placenta e cordéo
umbilical.

- Caracterizar as modificacbes que
ocorrem durante o desenvolvimento
fetal.

Sistema reprodutor feminino interno (Gtero,
vagina)

Pratica funcional — Exames de imagem
gestacionais

- Caracterizar morfologicamente o
atero e a vagina.

- ldentificar e descrever os exames
de imagem realizados durante a
gestacéao.
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AULA TEMATICA

1. Aspectos éticos e legais do aborto

2 Planejamento Familiar e o impacto socioecondémico

3. Transformacdes fisiologicas da puberdade e aspectos psicossociais
4 Bioética da reproducéo assistida

REFERENCIAS
BASICA

ZUGAIB, MARCELO; FRANCISCO, ROSSANA PULCINELI VIEIRA. Zugaib
Obstetricia. Manole, 2016.

NIEBYL, JENNIFER R.; SIMPSON, JOE LEIGH; GABBE, STEVEN G.; LANDON,
MARK B. Obstetricia - Gravidez Normal e Patolégica. Elsevier, 2015.

SADLER, T.W. LAGMAN - Embriologia médica. Guanabara, 2016.
COMPLEMENTAR
GARCIA, SONIA MARIA LAUER DE. Embriologia. Artmed, 2009.

GIORDANO, MARIO GASPARE. Endocrinologia ginecoldgica e reprodutiva. Rubio,
20009.

GRIFFITHS, A.J.F., et al. Introducdo a genética. Guanabara-Koogan, 2009.
VAZ, FLAVIO ADOLFO COSTA. NEONATOLOGIA. Manole, 2011.

GUYTON, A.C.; HALL, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. Elsevier, 2011.
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MODULO 8 - NASCIMENTO, CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO DA
CRIANCA E DO ADOLESCENTE

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Nascimento, Crescimento e Desenvolvimento da crianca e do

adolescente

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h
EMENTA

Parto e suas indicacdes e mecanismos (Anatbmico e fisiologico); Cuidados de
atencao puerperal; Atendimento ao RN na sala de parto; O Recém-nascido: exame
fisico e caracteristicas; Classificacdo da infancia; O crescimento e desenvolvimento
da infancia (cognitivo, psicossocial, adaptativo e linguagem); Aleitamento materno,
fisiologia da mama, importancia do aleitamento materno; Nutricdo infantil;
Imunizacdo; Diarreia; Infeccbes do trato respiratorio superior; Doencas
exantematicas; Acidentes na infancia; Saude mental e bucal; Indicadores de saude;
Sexualidade; Gestacdo/Anticoncepcao; Puberdade; Aspectos Psicossociais da

Adolescéncia.

OBJETIVOS

Objetivo Geral:

v Identificar as transformacfes organicas que acontecem ao longo do
crescimento e desenvolvimento do ser humano, desde o nascimento até a
adolescéncia.

Objetivos Especificos

v" Reconhecer os padrdes de crescimento normal, assim como suas alteracgoes;

v Identificar a importancia da monitorizagdo do crescimento por meio de curvas
pondero-estaturais;

v" Reconhecer os programas de saude publica relacionados a promogao de
saude da crianga desde o nascimento até a adolescéncia;

v Reconhecer a importancia dos programas de vigilancia nutricional do
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Ministério da Saude (SISVAN) e do aleitamento materno para o crescimento e
o desenvolvimento do ser humano;

Conhecer as principais doencas exantematicas (sarampo, rubéola, varicela,
escarlatina, impetigo);

Identificar as principais causas de diarreia na infancia bem como conhecer as
fisiopatologia e medidas adotadas no tratamento das doencas;

Compreender as principais doencas infecciosas do trata respiratorio superior
em criancas;

Identificar os principais distirbios nutricionais e suas manifestacdes na
infancia;

Reconhecer as adaptacoes fisiologicas que ocorrem nos recém-nascidos a
termos e prematuros;

Identificar a classificacdo do recém-nascido quanto a idade a termo;
Caracterizar as etapas do desenvolvimento neuropsicomotor da criancga;
Identificar fatores de risco que influenciam na mortalidade infantil e do
adolescente;

Reconhecer o estatuto da crianca e do adolescente;

Identificar os tipos de abuso sofridos pelas criancas e adolescentes em
nossos pais (trabalho infantil, maus tratos, negligéncia, abuso sexual, abuso
de poder);

Identificar as transformagBes somaticas, psicolégicas e sociais que
caracterizam a adolescéncia;

Reconhecer taxas de morbimortalidade infantii e suas modificagbes nas

ultimas décadas.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 8

=
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL E PRATICAS FUNCIONAIS

CH TEMA

- Morfologia neonatal —
diferencas em relagao ao adulto
(sistema respiratério e
cardiovascular)

- Terminologia especifica

OBJETIVOS
- Descrever as diferengas morfolégicas entre
neonatos e adultos (sistema respiratério e
cardiovascular).
- Identificar e aplicar a terminologia especifica
de disturbios morfoldgicos.

- Morfologia neonatal —
diferencas em relagao ao adulto
(sistema respiratério e
cardiovascular)

- Terminologia especifica

- Sistema imunologico

- Morfologia da faringe

- Descrever as diferengas morfoldgicas entre
neonatos e adultos (sistema respiratério e
cardiovascular).

- Identificar e aplicar a terminologia especifica
de disturbios morfoldgicos.

- Caracterizar morfologicamente a faringe.

- Descrever a imunidade infantil.

- Desenvolvimento neurologico
— vida fetal e pds-natal.

- Sistema digestério neonatal e
pediatrico

- Descrever o desenvolvimento do SNC.

- Caracterizar a neuroplasticidade.

- Caracterizar as etapas do processo digestivo
no primeiro ano de vida.

- Caracterizar os disturbios de absorcéo
intestinal pediatricos.

- Desenvolvimento neurologico
— vida fetal e pds-natal.

- Sistema digestério neonatal e
pediatrico

- Descrever o desenvolvimento do SNC.

- Caracterizar a neuroplasticidade.

- Caracterizar as etapas do processo digestivo
no primeiro ano de vida.

- Caracterizar os disturbios de absorcao
intestinal pediatricos.

- Sistema digestério neonatal e
pediatrico

- Pratica funcional - Avaliagao
nutricional

- Caracterizar as etapas do processo digestivo
no primeiro ano de vida.

- Caracterizar os disturbios de absorgao
intestinal pediatricos.

- Dosagem de hemoglobina, Ht, Ferro e
Ferritina.

- Sistema digestério neonatal e
pediatrico

- Pratica funcional - Avaliagcao
nutricional

- Caracterizar as etapas do processo digestivo
no primeiro ano de vida.

- Caracterizar os disturbios de absorgao
intestinal pediatricos.

- Dosagem de hemoglobina, Ht, Ferro e
Ferritina.

- Sistema digestoério neonatal e
pediatrico

- Pratica funcional - Avaliagao
nutricional

- Caracterizar as etapas do processo digestivo
no primeiro ano de vida.

- Caracterizar os disturbios de absorcao
intestinal pediatricos.

- Dosagem de hemoglobina, Ht, Ferro e
Ferritina.
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- Descrever o desenvolvimento do sistema
locomotor (ossos, musculos, nervos e
vascularizagao.

- Desenvolvimento do sistema , .
- Caracterizar o desenvolvimento hormonal

locomotor . .
. . nas diferentes etapas do crescimento
- Desenvolvimento do sistema | . . . o
(infancia, puberdade, adolescéncia...)
reprodutor

- Relacionar o desenvolvimento hormonal ao
desenvolvimento do sistema reprodutor

- Relacionar o desenvolvimento hormonal com
as malformacdes gonadais.

- Descrever o desenvolvimento do sistema
locomotor (0ssos, musculos, nervos e
vascularizacio.

- Caracterizar o desenvolvimento hormonal

- Desenvolvimento hormonal

- Desenvolvimento do sistema

locomotor . .
. . nas diferentes etapas do crescimento
- Desenvolvimento do sistema  en o
(infancia, puberdade, adolescéncia...)
reprodutor

- Relacionar o desenvolvimento hormonal ao
desenvolvimento do sistema reprodutor

- Relacionar o desenvolvimento hormonal com
as malformagdes gonadais.

- Desenvolvimento hormonal

Morfologia das vias aéreas

superiores - Descrever morfologicamente as vias aéreas
Morfologia da orelha (interna e superiores e a orelha.

externa)

Morfologia das vias aéreas

superiores - Descrever morfologicamente as vias aéreas
Morfologia da orelha (interna e superiores e a orelha.

externa)

AULA TEMATICA

AULA TEMA

1. Assisténcia ao RN e reanimac¢ao neonatal
Aleitamento materno

Alimentacéo da crianca

Anemia ferropriva

Crescimento infantil e formas de acompanhamento
Desenvolvimento neuropsicomotor

Diarreia aguda

Imunizacao infantil

Adolescéncia: a terra de ninguém

© 0N o Ol W N
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9. REFERENCIAS
BASICA

YETMAN, ROBERT J.; HORMANN, MARK D.; TOY, EUGENE C.; MARGARET C.
MCNEESE. Casos clinicos em pediatria. LANGE AMGH, 2014.

CLOHERTY, J. Manual de neonatologia. Guanabara Koogan, 2015.

GLENN D. POSNER:; JESSICA DY; AMANDA Y. BLACK; GRIFFITH JONES.
Trabalho de Parto e Parto de Oxorn e Foote. MCGRAW HILL . ARTMED, 2014.

COMPLEMENTAR

CAMPOS JUNIOR, DIOCLECIO. Tratado De Pediatria, 2 Volumes. Guanabara-
Koogan, 2012.

HOPKINS, JOHNS. MANUAL DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA. Artmed, 2012.

NASIO, J. D.ZAHAR. COMO AGIR COM UM ADOLESCENTE DIFICIL?, 2011.

FANAROFF, JONATHAN; FANAROFF, AVROY . KLAUS & Fanaroff - Alto Risco
em Neonatologia. Elsevier, 2014.

SONDHEIMER, JUDITH. Current Pediatria: Diagnostico eTratamento.M. MCGRAW
HILL -ARTMED, 2012.
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MODULO 9 - SAUDE DO ADULTO E DO IDOSO
IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Saude do Adulto e do Idoso

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 78h
EMENTA

Caracteristicas Somaticas do Adulto; Estilo de Vida; Semiologia do Adulto e do idoso
normal (Dados vitais, exame fisico geral); Indicadores de Saude — Agravos a saude
mais prevalentes; Alimentacdo do Adulto; Saude, Trabalho, esporte no adulto e
idoso; Sexualidade (anatomia e fisiologia); Saude Mental; O processo de
envelhecimento; Senescéncia e Senectude/Senilidade; Finitude da Vida; Eutanasia,
morte digna e assistida; Doencas prevalentes da terceira idade / Indicadores de
saude, (praticas de reabilitacdo); Qualidade de vida do idoso; Asilamento e Acesso
ao Servico de Saude; Imunizacdo do adulto e idoso; Visdo global das doencas

cronico—degenerativas do adulto; Farmacologia na populacao geriatrica.

3. OBJETIVOS

Objetivo principal
v' Compreender e discutir o processo do envelhecimento e os principios
basicos da assisténcia ao idoso.
Objetivos Especificos:
v' Reconhecer os mecanismos de envelhecimento fisiolégico dos diversos
sistemas do organismo humano;

v' Compreender o conceito de senescéncia, senilidade, longevidade;

<\

Discutir as diversas teorias de envelhecimento celular e tecidual;

v Identificar os processos patolégicos multiplos e concomitantes que afetam o
idoso;;

v" Reconhecer as causas de adoecimento mais comuns nos idosos e suas
formas de prevencao;

v Identificar e discutir as doencas que ocorrem exclusivamente na populagao

idosa;

v Definir e caracterizar o delirium no idoso e suas principais causas;

258




v

D N N NN

<\

<

Identificar e discutir doencas que acometem outras faixas etarias e que nos
idosos apresentam manifestagdes ndo habituais;

Reconhecer a importancia da humanizagao do atendimento a populagao
idosa e suas particularidades;

Identificar as particularidades das necessidades nutricionais na populacao
idosa e os principais disturbios associados a alimentagao nessa faixa etaria;
Compreender o metabolismo ésseo e a fisiopatologia da osteoporose;
Discutir AVD e AIVD em idosos;

Discutir a polifarmacia nos idosos e suas consequéncias;

Diferenciar os aspectos clinicos, fisiopatolégicos e epidemiolégicos das
deméncias vasculares e da doenca de Alzheimer;

Descrever a fisiopatogenia da aterogénese (disfuncéo endotelial);
Caracterizar os aspectos epidemioldgicos (prevaléncia, incidéncia, morbidade
e mortalidade) das doencas vasculares no idoso;

Analisar a relacao entre funcdo laboral exercida e os problemas de saude
apresentado e correlacionar o rotulo de inativa com o preconizado pelo
estatuto do idoso;

Identificar as causas de depressao no idoso;

Identificar a importancia da abordagem multiprofissional no paciente idoso;
Identificar politicas publicas que privilegiam a populagao idosa, bem como a

legislagao relacionada a esta populagéo.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 9

SAUDE DO ADULTO E DO IDOSO

QUALIDADE DE |

FATORES DE E5-
TRESSE AMNITUDE DA VIDA

FISIOLOGIA E
PATOLOGIA DO ENVE-
LHECIMENTO

DOENGAS

VIDA | CRONICAS

~
|
IMUNIZACAD

ALIMENTAGCAO E =
NUTRICAQ TERCIARIA

MEOQ TERMARIA
AMBIENTE
AVD & AIVD
ESTATUTO DO

IDOE0

RISCO
CARDIOVASCULAR

RELACOES INTER- INDICADORES
PESSOAIS E FAMILI- .
ARES DE SAUDE

ATIVIDADE
FISICA

HIPERTENSAD

NDEMIA

DISLIPIDEMIA DST/AIDS
VIOLENCIA

DIABETES '
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ALMENTAGAO
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ALTERACOES IATROGENIA
HORMOMAIS

INSTABILIDADE
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FATORES GE-
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=]
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AMBIENTE

ACESSIBILIDADE
INCONTINENCIA
INSTITUCIONALIZACAD DISFUNCAQ

SEXUAL

QOSTEQPO E
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL
CH TEMA

Sistema cardiovascular

Sistema enddcrino

OBJETIVOS
- Caracterizar morfofuncionalmente o
sistema cardiovascular.
- Descrever as alteragdes
decorrentes da senilidade no sistema
cardiovascular.
- Caracterizar alteraces endocrinas
decorrentes do envelhecimento.

Sistema respiratério

Hematopoiese

- Caracterizar morfologicamente as
vias respiratorias e o pulmao.

- Descrever as alteragdes funcionais
do sistema respiratorio no
envelhecimento.

- Descrever o0 mecanismo
hematopoiético nas fases adulta e senil.

Sistema locomotor (osteo-articular)

- Caracterizar o sistema osteo-articular.
- Caracterizar os mecanismos de
degeneragao osteo-articular.

Sistema cardiovascular

- Caracterizar a anatomia das coronarias.
- Descrever o mecanismo de formacgéo da
Aterosclerose.

Sistema nervoso (degeneracéo e
senilidade)

- Descrever os mecanismos de
degeneracao neuronal senil.
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AULA TEMATICA

AULA TEMA

1. Aspectos biopsicossociais do envelhecimento

2 Osteoartrite

3. Envelhecimento fisioldgico do sistema nervoso

4 Deméncias e prevencao de doencas neurologicas

REFERENCIAS
BASICA

MARIANA BALEN FERNANDES. GERIATRIA PARA CLINICOS: Medicina aplicada
a terceira idade. REVINTER, 2012.

TOY. Casos clinicos em geriatria. Mcgraw Hill, 2015.

KANE. Fundamentos de geriatria clinica. Artmed, 2015.

COMPLEMENTAR

GOLDMAN, LEE; AUSIELLO, DENNIS. Cecil - Tratado de Medicina Interna - 2
Volumes. Elsevier, 2015.

FREITAS, ELIZABETE VIANA DE. Tratado de geriatria e gerontologia.
Guanabara-Koogan, 2011.

PINHEIRO, NEIDE MARIA. Estatuto do idoso comentado . SERVANDA, 2012.
LOPES, ANTONIO CARLOS. Eutanasia, Ortonasia E Distanasia. ATHENEU, 2012.
PORTO, C.C.; PORTO A.L. Semiologia Médica. Guanabara-Koogan, 2015.
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EIXO/MODULO: HUMANIDADES MEDICAS 3 (HM3)

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO/MODULO: Humanidades Médicas 3

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Integridade do ser humano: pessoal, psicologica, corpérea; Estudo de casos
envolvendo: preconceitos, julgamento moral, mental; Caracteristicas da relagcéo
terapeuta paciente; As organiza¢cfes defensiva, psiquicas e o conflito intrapsiquico;
Atitudes e valores individuais e profissionais com relagdo a diversidade: sexual
(preconceitos e politicas); étnica (negro, indios, quilombolas, nortistas, estrangeiro);
religiosa (principais correntes); e definicdo de estrutura familiar (filhos adotivos, pais
homossexuais; pais solteiros; pais ou filhos institucionalizados); Transformacoes
ocorridas com os seguintes agravos a saude: Hanseniase, Tuberculose e doencas
negligenciadas, Doencas Sexualmente Transmissiveis, AIDS, Sifilis, deformidades,
amputacdes transtornos psiquiatricos, abuso de alcool e drogas, abuso sexual,

deficientes: surdo, cego, sindromes, para o individuo, familia e comunidade.

OBJETIVOS

- Analisar a importancia da biografia e da personalidade do paciente em seu modo
de adoecer e na forma de relacionar-se com a equipe de saude;

- Avaliar a atmosfera psicolégica, por ocasido do exame do paciente, dos achados
diagndsticos e da terapéutica;

- Analisar as repercussdes dos agravos a saude (Hanseniase, Tuberculose, Sifilis,
Doencas Sexualmente Transmissiveis, AIDS, deformidades, amputacdes, Saude
Mental (transtornos psiquiatricos), abuso de alcool e drogas, abuso sexual,
deficientes surdo, cego, sindromes,) na humanidade e no modo de vida do individuo,
nos familiares e na comunidade;

- Avaliar as politicas publicas de atengcdo aos agravos a saude na sociedade pelo
sistema unico de saude (SUS;

- Analisar o Programa de Pesquisa e Desenvolvimento em Doencas Negligenciadas

no Brasil.
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REFERENCIAS
BASICA

DE MARCO, Mario Alfredo. Psicologia médica: abordagem integral do processo
salude-doenca. Porto Alegre: Artmed, 2012.

STUBER, Margaret L; WEDDING, Danny. Medicina comportamental. Manole,
2014.

MANSUR, Carlos Gustavo. Psiquiatria para o médico generalista. Porto Alegre:
Artmed, 2013

COMPLEMENTAR

POLICASTRO, DECIO. Erro médico e suas consequéncias juridicas. Biblioteca
24 horas, 2011.

SANTORO, Luciano de Freitas. Morte Digna - o direito do paciente terminal. Jurua,
2010.

SILVA, José Vitor. Bioética: meio ambiente, saude e pesquisa. Latria, 2010.

STRAUB, Richard O. Psicologia da Saude: uma abordagem biopssicosocial. Porto
Alegre: Artmed, 2014.

TOSTES, Mauricio de Assis. Desencontro do médico com o paciente. Rubio,
2014.

ZANELATTO, Neide A.; LARANJEIRA, Ronaldo. O Tratamento da dependéncia

guimica e as terapias cognitivo-comportamentais: um guia para terapeutas Porto
Alegre: Artmed, 2013.
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EIXO/MODULO HABILIDADES CLINICAS 3 (HC3)

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: Habilidades Clinicas 3

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 08h CH TOTAL: 160h
EMENTA

Aparelho Reprodutor Feminino; Saude da mulher e da gestante; Relacdo médico-

paciente no atendimento da crianca e do adolescente; Anamnese e Exame fisico do

recém-nascido e da crianca; Peculiaridades do exame fisico do adolescente;

Realizar o exame clinico do idoso no contexto de avaliacdo multidimensional em 5

etapas essenciais.

OBJETIVOS

v Praticar anamnese e exame fisico ginecoldgico, obstétrico, de criancas e do
idoso.

v' Demonstrar em atendimento as relacdes médico-paciente com mulher em
todo ciclo de vida, maes, lactantes, crianca e adolescente;

v Praticar exame fisico ginecolégico;

v Praticar o exame fisico das mamas;

v' Realizacdo de exames: treino da pratica de coleta de exame colpocitologia
oncotica,;

v Estudo do parto normal (estatica, mecanismo e fases clinicas)

v' Realizacgédo e treino do partograma;

v Praticar exame fisico especializado do recém-nascido, crianca e adolescente;

v Analisar curva de crescimento, peso, perimetro cefalico, toracico e calculo do
IMC da crianga;

v' Realizar Anamnese do idoso;

v" Realizar o exame especifico dos sentidos (visao, audicdo, olfacdo, paladar e
tato)

v' Pesquisar as funcdes de membros superiores e inferiores

v Avaliar o estado mental e humor

v Avaliar as atividades da vida diaria e atividades instrumentais da vida diaria e
quedas

v Avaliar incontinéncia através de questionario;

v Avaliar questédo nutricional e suporte social através de questionario especifico.
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REFERENCIAS
BASICA

REZENDE. Obstetricia, 132 ed., 2016.
NOVAK. Tratado de Ginecologia. Guanabara Koogan, 2014.
KLIEGMAN R.M. Nelson: Tratado De Pediatria, 2 Volumes . Elsevier, 2009.

ATENGCAO BASICA. MINISTERIO DA SAUDE. Cadernos de Atengdo Basica - n.
19. Brasilia - DF. 2006. ENVELHECIMENTO E SAUDE DA PESSOA IDOSA.

GUSSO, G; LOPES, J.M.C. Tratado de medicina da familia e comunidade:
principios, formacao e pratica. Porto Alegre: Artmed, 2012. 2222 p.2v

COMPLEMENTAR

FEBRASGO, Tratado de Ginecologia e Obstetricia, 2005.

NEME, BUSSAMARA. Obstetricia basica, 2012.

HOPKINS, JOHNS. MANUAL DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA. Artmed, 2012.

CALIL, MARCELO ALVARENGA. Guia pratico de saude da mulher. MARTINARI,
2015.

LEVIN, MIRON. Current Pediatria: Diagnostico e Tratamento. AMGH, 2012.
BLOOM, STEVEN L., M.D. Obstetricia de Williams. Artmed, 2011.

Elizabete Viana de Freitas, Ligia Py, Anita Liberalesso Neri, Flavio Aluizio Xavier
Cancado, Milton Luiz Gorzoni e Sénia Maria da Rocha (orgs.). Tratado de Geriatria

e Gerontologia. Editora Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, 2002.
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EIXO/MODULO: INTERACAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E

GESTAO (IESCG 3)

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: Interacdo Ensino, Servico, Comunidade e Gestao (IESCG 3)

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Redes assistenciais e sistema de referéncia e contra referéncia (SISREG);

Habilidades no exame fisico e na avaliacao clinica basica da gestante e da crianca,

do portador de hipertensdo e de Diabetes; Habilidade na comunicacdo com

adolescentes e criancas; Esquema bésico de vacinacdo em criangas e gestantes,

adolescentes, idosos e trabalhadores; Programa de assisténcia pré-natal, de

crescimento e desenvolvimento infantil do Ministério da Saude; Programa saude na

escola, de controle de Diabetes e de Controle da Hipertensédo Arterial do Ministério

da Saude; Estratégia de cuidados nas doencas Cronicas.

OBJETIVOS

v

<\

Demonstrar habilidades de comunicacdo e relagdes interpessoais para
facilitar o trabalho em equipe multidisciplinar;

Realizar acompanhamento do atendimento de gestantes e criangas;

Realizar procedimentos de anamnese e exame fisico de gestantes e criancas,
Diabéticos e Hipertensos sob supervisao;

Realizar atividades de educacdo em saude sobre nutricao infantil e cuidados
com criancgas, sobre importancia do Pré-natal;

Realizar atividades de educacdo em saude com adolescentes sobre gravidez
precoce e alimentagcédo saudavel;

Fazer visitas domiciliares a puérperas e RN;

Avaliar os diferentes niveis de atencao existentes no sistema local de saude;
Conhecer o0s programas de saude de assisténcia pré-natal, de
acompanhamento do crescimento e desenvolvimento e de controle de

Diabéticos e Hipertensos;
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v' Descrever o Sistema de Referéncia/ Contra referéncia no municipio;
v" Visitar e relatar as atividades desenvolvidas nas Unidades de referéncia do

segundo nivel de assisténcia.

REFERENCIAS
BASICA

HURT, K. Joseph. Manual de Ginecologia e Obstetricia. Artmed, 2012.
BALLALAI, Isabella. Manual Prético de Imuniza¢des. AC Farmacéutica, 2016.

GARCIA, Maria Lucia. Manual de Saude da familia. Guanabara, 2015.

COMPLEMENTAR
Geriatria para Clinicos. REVINTER, 2012.
GUSSO, Gustavo. Tratado de Medicina de familia e Comunidade. Artmed, 2012.

PENDLETON, D.; SCHOFIELD, T.; TATE, P.; RAVELOCK, P. Nova consulta, A:
desenvolvendo a comunicacao entre médicos e pacientes. Artmed, 2011.

AMATO NETO, Vicente. Imunizagbes - Atualizacdes, orientacdes, sugestdes.
Segmento farma, 2012.

VAZ, Flavio Adolfo Costa. Neonatologia. Manole, 2010.
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EIXO/MODULO: INICIACAO CIENTIFICA 3 (IC3)

IDENTIFICACAO

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: Iniciacdo Cientifica 3

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 3° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Conceitos e métodos basicos: conceitos de incidéncia e prevaléncia, como sdo
calculados e diversas medidas de frequéncia de doenca e suas aplicacdes no
diagndstico de saude, assim como a aplicacdo desses indicadores na descricdo da
evolucdo da situacdo de saude brasileira; Vigilancia epidemiol6gica: aspectos
conceituais e operacionais e sua aplicacdo no planejamento de acbes de saude; A
distribuicdo temporal e espacial das doencas; A importancia estratégica das fontes
de informacdo e a qualidade dos dados em saude; Indicadores de saude;
Epidemiologia no &mbito clinico: os aspectos metodologicos e praticos dos ensaios
clinicos e da investigacdo de novos procedimentos diagndsticos; Epidemiologia em

servicos de saude, em gestao de saude e ambiental.

OBJETIVOS

Geral:

v Introduzir aos alunos os fundamentos tedricos, métodos e técnicas do
conhecimento epidemiologico e apresentar situaces de aplicacdo préximas
ao universo médico. Analisar as principais caracteristicas da situacdo de
saude - doenca e do perfil do sistema de atencdo a saude. Também visa o
conhecimento da importancia da pratica epidemiolégica nos servicos de
saude, "diagnosticando" a saude de comunidades, definindo estratégias de
controle de doencas e avaliando programas de atencédo a saude.

Especificos:

v Utilizar as principais fontes de informag6es de saude disponiveis — dados
secundarios;

v Avaliar o perfil e as principais tendéncias geral de adoecimento e morte no

Brasil;
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v' Analisar as principais medidas que avaliam o adoecimento e a morte das
populacdes;

v' Esquematizar as informacdes sobre o perfil das doencas em diferentes
localidades para eleicdo de problemas prioritarios em saude e poder pensar

intervencgdes que necessitem planejamento e avaliagdo do atendimento.
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REFERENCIAS
BASICA

FLETCHER, ROBERT H.; FLETCHER, SUZANNE W.; S. FLETCHER, GRANT.
Epidemiologia Clinica - Elementos Essenciais. Artmed, 2015.

ROTHMAN, KENNETH J. EPIDEMIOLOGIA MODERNA. Artmed, 2011.

OLIVEIRA FILHO, PETRONIO FAGUNDES DE. Epidemiologia e Bioestatisticos -
Fundamentos para a Leitura Critica. Rubio, 2015.

COMPLEMENTAR

HULLEY, STEPHEN B. Delineando A Pesquisa Clinica. Artmed, 2015.

POPE, Catherine. Pesquisa qualitativa na atencéo a saude. Artmed, 2009.

FACHIN, Odilia. Fundamentos de Metodologia. SARAIVA, 2010.

ALMEIDA FILHO, NAOMAR DE. EPIDEMIOLOGIA E SAUDE: FUNDAMENTOS,
METODOS, APLICACOES. Guanabara, 2014.

SILVA, ANA KARLA DA. MANUAL DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGIA E
SANITARIA. AB EDITORA, 2011.
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4° MED
MODULO AES 10 - ALTERAGAO DO CRESCIMENTO E DIFERENCIAGAO

CELULAR
IDENTIFICACAO:
CURSO: Bacharelado em Medicina.
EIXO: ATENCAO E MODULO: ALTERACAO NO CRESCIMENTO E
EDUCACAO EM SAUDE DIFERENCIACAO CELULAR
CODIGO DA TURMA: PERIODO: 4° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h

EMENTA

Relacdo do ciclo celular e alteracdes nos mecanismos de reparo que levam as
alteracOes celulares. Alteracbes do crescimento e diferenciacdo celular: atrofia,
hipotrofia, hipertrofia, anaplasia, hiperplasia, metaplasia, displasia, neoplasia.
Disturbios do desenvolvimento celular: Aplasia, agenesia, atresia; Célula,
oncogénese e cancer. Protoncogenes, antioncogénese, genes regeneradores de
DNA. Mecanismos de apoptose e cancer. Caracteristicas dos tumores benignos e
malignos. Epigenética e alteracdes celulares. Mecanismos de genotoxicidade,
mutagenicidade e carcinogenicidade. Mutacdes: natureza e tipos. Antineoplasicos:
ciclo celular especificos e nao especificos. Imunopatologia tumoral. Relagéo
médico-paciente e familiar e aspectos psicoldgicos e assisténcia social a pacientes e
familiares e Politicas Publicas do SUS para pacientes com malformacfes ou

neoplasias.

OBJETIVOS

v Esclarecer os mecanismos de regulacédo do crescimento celular, identificando
as etapas do ciclo e sua importancia para o crescimento, diferenciacdo e
envelhecimento celular;

v' Analisar as possiveis alteragdes celulares envolvidas nos distarbios de
desenvolvimento, crescimento e diferenciagao celular.

v' Esclarecer a importancia e o0s mecanismos celulares envolvidos nos
processos de mitose e apoptose para regulagcéo do crescimento celular

v' Descrever o0s processos anbmalos de formacdo e desenvolvimento
(malformacdes) de 6rgéaos e tecidos

v Esclarecer os eventos celulares envolvidos na tumorigénese.

v' Relacionar na abordagem dos conteldos 0s aspectos biopsicossociais,
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relacdo médico paciente-familia, que interferem no processo saude—doenca
do paciente acometido por doencgas decorrentes das alteragbes celulares no
desenvolvimento, crescimento e diferenciacédo celular, principalmente no que
se refere a pacientes com neoplasias.

Identificar as politicas publicas do SUS voltadas para portadores de

malformacgdes e pacientes com neoplasia.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 10

ALTERAGOES DO CICLO CELULAR

Alteragdes do crescimento,

Aspectos biopsicossociais:
pacientes
e familiares

: " Genética tumoral: oncogenes e
A o Tpt:rtro ':’ . supressores tumorais
inotrofia e atrofia "
. ! Politicas do SUS

desenvolvimento e diferenciagdo celular Fatores geneticos e epigeneticos

aplasia e
atresia

Mecanismos de
carcinogenicidade,
gsenotoxicidade e mutagenicidade

Anaplasia, metaplasia,
hipoplasia e displasia

Imunopatologia
tumoral

Neoplasias

Tumor benigno e
maligno

Apoptose e cancer

Antineoplasicos ciclo celular
especifico, ndo especifico e
fase especifico

Macro e microscopia das
alteragoes celulares e
tumores
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MORFOFUNCIONAL, PRATICAS FARMACOLOGICAS E LABORATORIAIS

CH‘ TEMA
- Ciclo celular e pontos de
reparacao

- Agenesia, aplasia e atresia
- Praticas farmacoldgicas

OBJETIVO

- Caracterizar o ciclo celular e sua relagdo com
as alteracbes do desenvolvimento celular

- Ciclo celular e pontos de
reparacao

- Agenesia, aplasia e atresia
- Praticas laboratoriais

- Caracterizar o ciclo celular e sua relagcdo com
as alteracfes do desenvolvimento celular

- Adaptacdes do crescimento e
diferenciacao celular
- Praticas farmacoldgicas

- caracterizar macro e microscopicamente a
hipertrofia, hipotrofia, atrofia, hiperplasia,
anaplasia, displasia, metaplasia e apoptose

- Adaptacdes do crescimento e
diferenciacao celular
- Praticas laboratoriais

- caracterizar macro e microscopicamente a
hipertrofia, hipotrofia, atrofia, hiperplasia,
anaplasia, displasia, metaplasia e apoptose

- Neoplasia benigna e maligna
- Préticas farmacolégicas

- Caracterizar microscopicamente neoplasias
benignas e malignas

- aplicar a nomenclatura para tumores benignos
e malignos

- Reconhecer as alteragdes anatomopatologicas
dos tumores benignos e malignos

- Neoplasia benigna e maligna
- Préticas laboratoriais

- Caracterizar microscopicamente neoplasias
benignas e malignas

- aplicar a nomenclatura para tumores benignos
e malignos

- Reconhecer as altera¢des anatomopatologicas
dos tumores benignos e malignos

- Neoplasia benigna e maligna
- Préticas farmacologicas

- Caracterizar microscopicamente neoplasias
benignas e malignas

- aplicar a nomenclatura para tumores benignos
e malignos

- Reconhecer as alteragdes anatomopatologicas
dos tumores benignos e malignos

- Neoplasias malignas
- Metastases

- Caracterizar microscopicamente neoplasias
malignas com metastases

AULA TEMATICA

AULA TEMA

01 Imunopatologia tumoral

02 Marcadores tumorais

03 Aspectos biopsicossociais: pacientes e familiares
04 Politicas do SUS voltadas ao paciente com CA
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REFERENCIAS
BASICA

ABBAS, A.K.; LICHTMAN, A.H. & POBER, J.S. Imunologia Celular e Molecular. 6

ed. Elsevier, 2012.

ALBERTS, B; JOHNSON, A.; WALTER P. Biologia Molecular da Célula. Artmed
20009.

BRASILEIRO FILHO, G. Bogliolo — Patologia. Guanabara-Koogan, 2011.
COMPLEMENTAR
BRUCE, Albert. Biologia Molecular da célula (The Cell). 2012.

CACIAM, Rogério. Psicossomaética, Psicooncologia e Cancer. Paco Editorial,
2011.

FRANCO, Marcello. Patologia — Processos Gerais. Atheneu, 2010.

RAMOS, Celso Dario. PET e PET/CT em Oncologia — Sociedade Brasileira.
Atheneu, 2011.

WEIR, James. Atlas de Anatomia Humana em Imagens. Elsevier, 2011.

276



MODULO AES 11- PERCEPCAO, CONSCIENCIA E EMOCOES

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM|MODULO: PERCEPCAO,
SAUDE CONSCIENCIA E EMOCOES
CODIGO DA TURMA: PERIODO: 4° periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 104h
EMENTA

Visdo, orbita, globo ocular. Fisiologia da visdo e da audicdo, acuidade auditiva.

Audicdo, paladar, tato e olfato. Estados afetivos alterados. Somestesia, Sistemas

neuro-endécrino e neuro-imunoldgico; Equilibrio: Processos de adaptacéo,

acomodacédo. Aspectos psico-afetivos do ser humano. Estados de consciéncia:

sono, vigilia, insénia, deméncia. Ansiedade, depressao, estresse, humor, afeto e

outras emocdes correlacionando com os aspectos fisicos, socioculturais soméaticos e

comportamentais. Substancias quimicas e suas ac¢fes (psicofarmacos).

OBJETIVOS

v

Compreender as interacbes das estruturas responsaveis pela recepcéo,
transmissdo e processamento das informacdes (estimulos) originadas no
meio interno e meio ambiente e suas reacdes psiquicas e comportamentais.
Explicar todas as modalidades sensoriais de estimulos e sua interpretacao
cerebral.

Descrever os mecanismos de neurotransmissao: reconhecer estruturas e
substancias quimicas envolvidas (neurotransmissores).

Identificar as vias sensoriais e suas caracteristicas morfofuncionais.
Reconhecer como as informacfes do meio ambiente e do meio interno
influenciam as emocdes, memoria, aprendizagem e comportamento.
Caracterizar memoéria de curto e longo prazo.

Identificar os trés estagios de aprendizagem: cognitivo, associativo e
autbnomo.

Identificar os principais transtornos de comportamento na infancia, com
enfoque no TDAH.

Caracterizar as fases do sono.

Descrever o0 mecanismo de sono e vigilia.
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Descrever as vias da audi¢éo, visao, tato, olfato, paladar.

Caracterizar niveis de consciéncia ldentificar os principais transtornos de

comportamento na infancia, com enfoque no TDAH.
Caracterizar as fases do sono.

Descrever o mecanismo de sono e vigilia.
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ARVORE TEMATICA — AES 11

PERCEPCAO, CONSCIENCIA EEMOCOES

Desenvolvimento do Sentidos Interacoes medi- Nivel de Sono e
Sistema Nervoso especiais camentosas consciéncia vigilia

Regides I Critériosde
encefilicas Somestesia, avaliacio
propriccepcao e dor

Sistema limbico Letargia

Anestésicos

Estupor
Desenvolvimento Equilibric

da emocao

Estresse

Psicotropicos

Aprendizagem

Estado
vegetativo

Sistemade
recompensa

Influéncias
Inteligéncia familiar, social

emocional e genética pore

encefdlica
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MORFOFUNCIONAL, PRATICAS FARMACOLOGICAS E LABORATORIAIS

CH | =Y

Sistema motor
- Somestesia
- Préticas laboratoriais

OBJETIVO

Caracterizas as areas de processamento de
informacdes sensitiva e motora.

- Caracterizar o homunculo.

- Descrever as vias neurais da sensibilidade
superficial e profunda.

- Caracterizar o arco-reflexo.

Sistema motor
- Somestesia
- Praticas farmacoldgica -

- Caracterizas as areas de processamento de
informacdes sensitiva e motora.

- Caracterizar o homunculo.

- Descrever as vias neurais da sensibilidade
superficial e profunda.

- Caracterizar o arco-reflexo.

- Sistema auditivo

- Bioacustica

- Vascularizacgéo cerebral
- Préticas farmacologicas

- Caracterizar morfologicamente o sistema
auditivo.
Descrever as vias de formagéo do som

Sistema auditivo

- Bioacustica

- vascularizagéo cerebral
- Préticas farmacologicas

Caracterizar
auditivo.
Descrever as vias de formagéo do som

morfologicamente o0 sistema

- Sistema visual
- Fototransducéo
- Praticas laboratoriais

- Descrever os aspectos morfolégicos do
sistema visual.

- Descrever 0S mecanismos da
fototransduc&o em cones e bastonetes.

- Caracterizar as vias neurais de formacgéao da
imagem.

- Caracterizar as dioptrias da visdo humana

- Sistema visual
- Fototransducéo
- Préticas farmacologicas

- Descrever os aspectos morfolégicos do
sistema visual.

- Descrever 0S mecanismos da
fototransdug&o em cones e bastonetes.

- Caracterizar as vias neurais de formacéao da
imagem.

- Caracterizar as dioptrias da visdo humana.

- Olfacao e gustacéo
- Préticas farmacolégicas

- Caracterizar os componentes responsaveis
pela gustacéao e olfacao.

- Descrever os mecanismos fisiol6gicos da
percepc¢ao gustativa e olfativa.

- Vias de formacao da meméria e
aprendizado

- cerebelo

- sistema limbico

- Praticas laboratoriais

Descrever os mecanismos de memodria no
sistema limbico.

- Caracterizar o cerebelo e suas funcdes
motoras

Vias de formacdo da memoéria e
aprendizado

- cerebelo

- sistema limbico

- Praticas laboratoriais

- Descrever os mecanismos de memaria no
sistema limbico.

- Caracterizar o cerebelo e suas funcoes
motoras
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Vias de formacdo da memoria e
aprendizado

- cerebelo

- sistema limbico

- Descrever os mecanismos de memoéria no
sistema limbico.
- Caracterizar o cerebelo e suas fungdes

- Praticas laboratoriais motoras
- Ciclo sono e vigilia - Caracterizar as fases do ciclo de sono e
- Ganglios da base vigilia e as areas relacionadas.
- Ritmos circadianos do sono - Caracterizar os ganglios da base.
- Praticas laboratoriais
AULA TEMAS

1. TRANSTORNO DO COMPORTAMENTO NA INFANCIA: TDHA

2. MORTE ENCEFALICA — DIAGNOSTICO E ASPECTOS ETICOS

3. CICLO SONO: FASES E ALTERACOES

4. | SISTEMA LIMBICO E EMOCOES

REFERENCIAS

BASICA

GUYTON, A. Tratado de fisiologia Médica. 11.ed. Rio de janeiro: Elsevier, 2006. 1115p.
DI FIORE, m. S. H. Atlas de Histologia. 7.ed. Rio de janeiro: Guanabara koogan, 2001.
229p.

MACHADO, A.B.M. Neuroanatomia Funcional. 2.ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2006. 363p.
JUNQUEIRA, I. C. Histologia Basica. 11.ed. Rio de janeiro: Guanabara koogan, 2008.
524p.

SOBOTTA, j. Putz, r. Sobotta. Atlas de Anatomia Humana. 22.ed. Rio de janeiro:
Guanabar koogan, 2006. 2v.

COMPLEMENTAR

AIRES, M. M. Fisiologia. 3.ed. Rio de janeiro: Guanabara Koogan, 2008. 1232p.

AFIFI, a. K., BERGMAN, r. A. Neuroanatomia funcional: texto e atlas. 2.ed. Sdo Paulo:
Roca, 2008. 536 p.

BEAR, Mark f. Neurociéncias: desvendando o sistema nervoso. 3.ed. Porto alegre:
Artmed, 2008. 858 p.

DAVIDOFF, I. L. Introducao a Psicologia. 3.ed. Sdo Paulo: Pearson Education, 2006.
798p.

RANG, h. P. Dale, m. M. Ritter, j. M. Farmacologia. 6.ed. Sdo Paulo: Elsevier, 2007.
829p.

AJURIAGUERRA, j. Manual de psiquiatria infantil. 2.ed. Rio de Janeiro: Masson, 1991.
952p.

CAMPBELL, W.W. Dejong: O exame neuroldgico. 6.ed. Rio de janeiro: Guanabara
koogan, 2007. 563p.

CINGOLANI, H. E. Houssay, B. A. Fisiologia humana de Houssay. 7.ed. Porto alegre:
Artmed, 2004. 1124p.

DORION, t. Manual de exame do fundo de olho. Sdo Paulo: Manole, 2002. 552p.
GOLDMAN, I. Ausiello, d. Cecil. Tratado de Medicina Interna. 23.ed. Rio de janeiro:
Elsevier, 2009. 2v.

GRAEFF, F. G. Drogas psicotrépicas e seu modo de agao. 2.ed. Sdo Paulo: Epu,
1990. 135p.

NITRINI, R. A neurologia que todo médico deve saber. 3.ed. Sdo Paulo:
Atheneu, 2006. 504p.
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MODULO AES 12 - FADIGA, PERDA DE PESO E ANEMIAS

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM|MODULO: FADIGA, PERDA DE PESO E

SAUDE ANEMIAS

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 4° periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 52h
EMENTA

Fadiga: Alcoolismo; Cancer; Doencas crbnicas degenerativas; Doencas enddcrino-
metabdlicas; Doencas Infecciosas e Parasitarias.

Perda de Peso: Alcoolismo; Neoplasias; Doencas enddcrino-metabdlicas; Anorexia
Nervosa; Bulimia; AIDS; Caquexia; Distarbios Nutricionais; Dietas; Estilo de vida;
Condic¢des socioecondmicas.

Anemias: causas, sinais e sintomas, fisiopatogenia, exames laboratoriais,

consequéncias, tratamento.

OBJETIVOS

v Analisar os aspectos Fisiopatoldgicos das doencas que causam fadiga, perda
de peso e anemias.

v Avaliar as principais causas e consequéncias da fadiga, perda de peso e
anemias (psicoldgica, absenteismo, atividade intelectual e outras implicacdes
sociais);

v  Avaliar a relacdo entre condicdo socioecondmica, estilo de vida, meio
ambiente e disturbios nutricionais;

v' Reconhecer e relacionar os sinais e/ou sintomas fadiga, perda de peso e
anemia como importantes manifestacbes que podem aparecer nas mais diversas
afeccdes, benignas ou malignas, dos aparelhos ou érgdos do corpo humano;

v’ Compreender a fisiologia do sistema hematopoiético, em particular da
producdo de hemacias e hemoglobina, descrever a fisiopatologia dos principais tipos
de anemia e discutir as causas possiveis dessa manifestacao clinica,

v Valorizar a anamnese e o exame fisico de pacientes com fadiga, perda de

peso e/ou anemia.
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v' Conhecer os principais exames laboratoriais necessarios para o diagndstico
das doencas que evoluem com fadiga, perda de peso e anemia e saber interpretar
0S seus resultados;

v’ Saber tratar as principais causas de anemias carenciais;

v’ Conhecer as doengas que cursam com sindrome de ma absor¢do e ma
digestéo;

v Conhecer doencas enddcrino-metabdlicas que causam anemia,
emagrecimento e fadiga,

v' Conhecer o metabolismo do ferro, da vitamina B12 e do acido félico, as
alteragdes clinicas e laboratoriais decorrentes de sua caréncia e as principais
causas de anemia ferropriva e megaloblastica no individuo adulto;

v' Conhecer as principais parasitoses intestinais que cursam com anemia.

v' Conhecer a fisiopatologia da insuficiéncia renal cronica, a influéncia do rim na
producao das hemacias, citando os métodos de terapia renal substitutiva;

v" Valorizar a influéncia da fadiga, perda de peso e anemia como causa de
absenteismo, incapacidade para exercer atividades intelectuais, etc;

v' Compreender os aspectos nutricionais e psiquiatricos do alcoolismo;

v" Reconhecer os principais aspectos da hematoscopia nas diversas causas de
anemia,

v" Conhecer as principais indicagdes do mielograma e sua interpretacéo.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 12

FADIGA, PERDA DE PESO E ANEMIA

Sistema
hematopoiético

Anemias

Tratamento

Sinaise

Doengas cronicas e .
sintomas

Neoplasias

Doenga renal

Hematopoiese - .
cronica

| Distirbios alimentares
Hemacias e Perda de pesc e Fadiga

(aguda e cronica)

hemoglobina

Doengas infecciosas

Parametros
laboratoriais Genética Classificagdo Distarbios

enddécrino-metabdlicos

Anemiafalciforme e
talassemias Carencial

Distirbios da
tireoide

Mielograma

Anemias e Sindromes Diabetes
carenciais
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MORFOFUNCIONAL, PRATICAS FARMACOLOGICAS E LABORATORIAIS

CH‘ TEMA
- Hematopoiese e medula éssea

- Anemias .
das anemias

OBJETIVO

- Caracterizar as etapas da hematopoiese
- Descrever as caracteristicas microscopicas

- Hematopoiese e medula 6ssea

. das anemias
- Anemias

- Caracterizar

- Caracterizar as etapas da hematopoiese
- Descrever as caracteristicas microscopicas

microscopicamente as
sindromes de ma absorcao

- Disturbios endo6crinos metaboélicos

- Distarbios da tireoide e pancreas endocrino

- Disturbios metabolicos relacionados
a doencas crbnicas

- Caracterizar a fadiga e perda de peso
relacionado a IRC e cancer.

PRATICAS LABORATORIAIS

CH ASSUNTO ESTRATEGIA
Apresentacao do programa

Fundamentos da Medicina Laboratorial Importancia da AULA TEMATICA
Requisicdo de Exames

Fases Pré-analitica, Analitica e Pds-Analitica de Exames AULA TEMATICA

Laboratoriais — Causas das variacbes nos exames

Materiais Biologicos: sangue total, plasma, soro, linfa, secrecoes,
urina, LCR, Liquido sinovial, pleural, ascitico e esperma

AULA PRATICA

Hemograma no RN, na crianca, no adulto, no idoso, na gravida e
em situacOes especiais

AULA PRATICA
Discussao de casos
clinicos

Diagnostico Laboratorial do Diabetes: glicemia, Hb glicada,
TOTG

Discussao de casos
clinicos

Exames de Urina: EAS e Cultura

AULA TEMATICA

Exame Parasitolégico das Fezes e Coprocultura. Métodos e
Indicacao

Aula Prética

O Laboratério no Diagndstico das Doencas Infecciosas na
Gravidez

Discussao de casos
clinicos

Utilizacdo de Marcadores Tumorais na Pratica Médica

AULA TEMATICA

O Laboratério nas Infeccbes Sexualmente Transmitidas —
HIV/AIDS

AULA TEMATICA

Diagnostico Laboratorial das Doencas Reumaticas

Discussao de casos
clinicos
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PRATICAS FARMACOLOGICAS

CH | =Y
Introducdo a Farmacologia/Formas farmacéuticas/Bulas.

Vias de administragéo.

Farmacos que atuam no Sistema Nervoso Autbnomo

Drogas de abuso

Farmacocinética: Absorcéao; Distribuicdo; Biotransformacao; Excrecéao.
Farmacodinamica:

- Mecanismo geral da acao dos farmacos.

- Classificag¢édo dos farmacos.

InteragGes Medicamentosas.

Efeitos Adversos dos farmacos - RAM

Farmacologia da dor e inflamacéo: analgésicos-antitérmicos e AINES.
Farmacologia da dor e inflamacéo: anti-inflamatorios esteroidais_(Corticésteroides)

Praticas farmacoldgicas
Farmacologia da dor: Analgésicos opidides.
Farmacos analgésicos.
ANTIBIOTICOS
Resisténcia Bacteriana

AULA TEMATICA

AULA TEMA

Anemia, perda de peso e fadiga: Relagdo do meio ambiente, condicdo sécio
L econOmica e estilo de vida
2. Anemia falciforme e talassemias

Anemia, fadiga e perda de peso como consequéncias de doencas enddcrino-

metabdlica

REFERENCIAS

BASICA

FIGUEIREDO, M. S. Hematologia. S3o Paulo: Manole, 2010.
NEVES, D. P. Parasitologia Humana. S3ao Paulo: Atheneu, 2011.
ROBBINS e CONTRAN. Patologia. Elsevier, 2009.
COMPLEMENTAR

GUYTON, A.C.; HALL, J.E. Tratado de Fisiologia Médica. 122 Edicdo. Rio de Janeiro: Elsevier,
2011.
WILLIANS, R. H. Tratado de Endocrinologia. 112 Edigao. Sao Paulo: Elsevier, 2010.
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EIXO: HUMANIDADES MEDICAS (HM4)

IDENTIFICACAO:

CURSO: Medicina.

EIXO: HUMANIDADES MEDICAS 4

CODIGO DA TURMA: 4°MED PERIODO: 4° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Bioética e principios fundamentais: autonomia, justica, beneficéncia e ndo maleficéncia;
Caddigo de ética médica: sigilo, confidencialidade, publicidade médica; Erro médico:
conceitos e casos clinicos; Inicio da vida: aborto, reproducédo assistida; Documentos
médicos legais: receita, prontuario médico e atestado de Obito; Morte encefalica,
transplante e doacdo de 6rgdos; Relacdo médico-paciente-familia; Humanizagcéo e a
ética do estudante de medicina; Terminalidade da vida: eutanasia, distanasia,
ortotanasia; Pesquisa em seres humanos — declaracdo de Helsinque, clonagem,

fertilizag&o in vitro, genoma.

OBJETIVOS

v Analisar a aplicagdo dos principais desafios bioéticos na sociedade
contemporanea,

v Aplicar os principios fundamentais da bioética: autonomia, justica, beneficéncia,
ndo maleficéncia;

v Interpretar as diretrizes, cédigos, leis, declaracdes e recomendacdes nacionais e
internacionais, referentes a pratica da medicina no ambito da salde e da sociedade
voltados para o exercicio profissional da medicina.

v Preencher e interpretar documentos médicos legais que sdo usados no exercicio
profissional

v Demonstrar a relagdo médico-paciente-familia através de simulacgdes;

v Analisar as normas e diretrizes que regem a pesquisa com seres humanos
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REFERENCIAS

BASICA:

GALVAO, Antbnio Mesquita. Bioética — A Etica a servigo da vida. Santuario, 2009.
GRACIA, Diego. Pensar a Bioética — Metas e Desafios. Loyola, 2010.

HOSSNE, William Saad; PESSINI, Leo; SIQUEIRA, Jose Eduardo de. Bioética em
tempos de incerteza. Loyola, 2010.

COMPLEMENTAR

BERNARDES CORDEIRO, Elza. O Erro Médico e suas consequéncias juridicas.
Biblioteca 24hrs, 2011.

BIFULCO, Vera A.; CAPONERO, Ricardo. Cuidados paliativos: conversas sobre a
vida e a morte na saude. Sao Paulo: Manole, 2016.

CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA [BR]. Cédigo de Etica Médica 2009 -
RESOLUCAO CFM N° 1931/2009. Disponivel em:
<http://www.crmpi.com.br/pdf/codigo_etica_medica.pdf >. Acesso em: 29 ago 2011.
2009 - RESOLUCAO CFM N° 1931/20009.

MARTINS-COSTA, Judith. Bioética e Responsabilidade. Forense, 2009.

SANTORO, Luciano de Freitas. Morte digna — o direito do paciente terminal. Jurua,
2010.

SILVA, José Vitor. Bioética: meio ambiente, salude e pesquisa. Latria, 2010.
TOSTES, Mauricio de Assis. Desencontro do médico com o paciente. Rubio, 2014
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EIXO: HABILIDADES CLINICAS (HC4)

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: HABILIDADES CLINICAS 4

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 4° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 08h CH TOTAL: 160h
EMENTA

Semiologia do Sistema nervoso: realizar anamnese relacionada ao sistema
neuroldgico; realizar o exame especial da sensibilidade, da motricidade, da
coordenacdo motora, do exame cerebelar, dos nervos cranianos, dos reflexos
tendinosos profundos e pesquisar sinais neurolégicos especiais.

Semiologia do Sistema locomotor: realizar a anamnese e o0 exame fisico pela

inspecado e palpagdo com testes especificos para coluna vertebral, ombros, cotovelos,

maos, punhos, joelhos, quadril, tornozelo e pés.

OBJETIVOS

v' Sistema Locomotor:

v' Conhecer os principais sintomas relacionados ao sistema locomotor através de
treinamento da anamnese, ficando apto para pratica de atendimento em
ambulatorio.

v Realizar o exame fisico da coluna vertebral: inspecéo, palpacao e testes
especificos: Spurling, Adson, Lhemertti, Adams, Schoeber.

v" Realizar a semiotécnica dos Ombros: Inspecao, Palpacao e Testes. Interpretar:
Neer, Jobe, Gerber, Palm up, Howking-Kennedy.

v Realizar a semiotécnica dos cotovelos, maos e punhos através da Inspecao e
Palpacao e Testes Interpretar: Cozen, Mills, Phalen, Tinel, Filkenstein

v' Desenvolver habilidades para o exame fisico dos Joelhos pela Inspecdo e
Palpacdo e Testes Interpretar: Mcmurray, Sinal da Gaveta anterior e posterior,
teste de Lachman, teste do estresse em varo e valgo, sinal da Tecla e manobra
do Rechaco.

v' Desenvolver habilidades para o exame fisico do quadril, tornozelo e pés pela

Inspecédo, Palpacdo e Testes Interpretar: Patrick para quadril, Gaenslen para
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sacroiliaca, Teste de Thomas, Tredelemburg. Teste de Mulder para neuroma de
Morton, Squeeze para MTFs.

Sistema Nervoso:

Identificar sintomas relacionados a queixa neuroldgica, e realizar corretamente a
anamnese neurologica, ficando apto para a pratica de atendimento em
ambulatorio.

Pesquisar as fungdes dos 12 nervos cranianos;

Enfase na funcédo do nervo visual, uso do cartdo de Jaeger, tabela de Snellen,
oftalmoscopia, pesquisa dos campos visuais

Enfase na funcdo do nervo vestibulococlear, teste do sussurro, otoscopia,
lavagem, teste de Rinne e Weber, Teste de Dix-Hallpicke.

Avaliacdo das funcdes corticais superiores: Mini exame do estado mental, GDS-
15, teste do relogio, fluéncia verbal, Pfeffer.

Avaliacao do ténus muscular e manobras de Mingazzini, Barré, Raimister.
Pesquisar os reflexos superficiais e osteotendineos, com pesquisa do reflexo
cutaneo-plantar e interpretar a resposta normal e patologica.

Diferenciar a sensibilidade superficial da profunda, e conhecer as principais
sindromes sensitivas.

Realizar o exame do equilibrio estético/dinamico e caracterizagdo das ataxias.
Realizar os testes de rigidez da nuca, os sinais de Kerning e Brudzinski, o teste

de Romberg e seus significados clinicos.
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REFERENCIAS

Sistema Locomotor
BASICA

BICKLEY, LYNN S. Bates: Propedéutica Médica. 10%d. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2010.

MAGEE, DAVID J.; SUEKI, DERRICK. Manual para Avaliacdo Musculoesquelética.
Edicao 12, Elsevier, 2012.

COMPLEMENTAR
Hoppenfeld, Stanley. Propedéutica ortopédica, Edi¢do 1a, Atheneu, 2003.

Cleland, Netter. Exame Clinico Ortopédico - Uma Abordagem Baseada em
Evidéncia. Edicao 1a, Elsevier, 2006.

Barros Fiflo T., Lech O. Exame Fisico em Ortopedia, Edicdo 2a, Sarvier,
2001.

SISTEMA NERVOSO
BASICA

Fuller, Geraint. Exame Neuroldgico Simplificado, , 5% edi¢do, 2014, editora Elsevier.

COMPLEMENTAR

DE JONG, O Exame Neuroldgico, Campbell, 7% edicdo, 2014, editora Guanabara
Koogan.
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EIXO: INTERACAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E GESTAO

(IESCGA4)
IDENTIFICACAO:
CURSO:Bacharelado em Medicina.
EIXO: IESCG 4
CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 4° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Politica de atencdo a pessoa idosa e processo de envelhecimento; Habilidades na

anamnese e exame fisico de idosos; Habilidades na avaliacdo de capacidades de

idosos; Habilidades na comunicacdo com cuidadores de idosos; terapéutica para

idosos. Habilidades na comunicacdo com adolescentes. Principais problemas da

adolescéncia.

OBJETIVOS

v Identificar as principais sindromes na terceira idade.

v' Realizar, sob supervisdo, anamnese, exame fisico e avaliacdo de capacidades
nos idosos.

v' Realizar, sob supervisdo, anamnese, exame fisico, avaliacdo laboratorial em
hipertensos e diabéticos.

v’ Fazer visitas domiciliares a idosos.

v Realizar atividades de educacdo em saude com cuidadores de idosos, pacientes
e familiares de diabéticos e hipertensos.

v' Realizar atividades de educacédo em saude com adolescentes
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REFERENCIAS
BASICA:

GUSSO, Gustavo. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Artmed, 2012.
FREITAS, E.V; PY. Ligia. Tratado de Geriatria e Gerontologia.4® ed. Editora
Guanabara Koogan.2016

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Envelhecimento e Saude da Pessoa
Idosa. Cadernos de Atencéo Basica n.° 19. Brasilia - DF. 2006.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Estratégias para o cuidado de pessoas com
doencas cronicas: Diabetes Mellitus Cadernos de Atengdo Bésica n.° 36. 162p.
Brasilia - DF. 2014.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Estratégias para o cuidado de pessoas com
doencas croénicas: Hipertensao Arterial Sistemica. Cadernos de Atencdo Basica n.°
37. 130p. Brasilia - DF. 2014.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE DIABETES. Diretrizes da Sociedade Brasileira de
Diabetes: 2014-2015/Sociedade Brasileira de Diabetes; [organizacdo José Egidio
Paulo de Oliveira, Sérgio Vencio]. — Sao Paulo: AC Farmacéutica, 2015.

SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA. Arquivos Brasileiros de Cardiologia:72
Diretriz Brasileira de Hipertensdo Arterial. Volume 107, N° 3, Suplemento 3,
Setembro 2016 Indexagé&o: ISI (Thomson Scientific), Cumulated Index Medicus (NLM).
COMPLEMENTAR:

AMATO NETO, Vicente. Imunizagcbes — Atualizacdes, Orientacdes, Sugestdes.
Segmento Farma, 2012.

KLIEGMAN, R.M. Nelson: Tratado de Pediatria, 2 volumes. Elsevier, 2009.
PENDLETON, D.; SCHOFIELD, T.; TATE, P.; RAVELOCK, P. A nova consulta —
desenvolvendo a comunicacédo entre médicos e pacientes. Artmed, 2011.
SONDHEIMER, Judith M. Current Pediatria: Diagnostico e Tratamento. Mcgraw Hill
Artmed, 2012.

AUSIELLO, Dennis. CECIL - Tratado de Medicina Interna, 2 volumes. Elsevier,
2010.

BARROS, VERA F. REGO. A saude mental na Atencdo a Crianca e ao
Adolescente. 12 ed. 416p. Ed. Atheneu Rio. 2016
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EIXO: INICIACAO CIENTIFICA (IC4)

IDENTIFICACAO

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: INICIACAO CIENTIFICA 4 — MEDICINA BASEADA EM EVIDENCIAS

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 4° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 02h CH TOTAL: 40h
EMENTA

Defini¢éo, histéria e utilidade da Medicina Baseada em Evidéncias. Busca em base de
dados cientificos. Desenhos de estudos para resolucdo de questdes em saude,
incluindo Revisdes Sistematicas e Metanalises, estudos controlados e randomizados,
estudos de coorte, de caso-controle, de prevaléncia e de acuracia de métodos
diagnosticos. Métodos de preparacao e uso de Diretrizes Clinicas Baseadas em
Evidéncias e Avaliagbes de Custo-Efetividade. Pesquisa translacional (translational
research): a transferéncia do conhecimento cientifico, da pesquisa cientifica para os

cuidados em saude humana (pesquisa translacional) e desta a pesquisa.

OBJETIVOS

Habilitar os alunos a utilizarem criticamente as evidéncias disponiveis para tomadas de
decisdes em saude individual e coletiva, bem como produzirem informacgdes cientificas
consideradas de alto rigor metodolégico, com valorizacdo da transferéncia do

conhecimento cientifico para a realidade dos cuidados a saude humana e desta para a

pesquisa.
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REFERENCIAS

BASICA

SACKETT, D. Medicina baseada em evidéncias: pratica e ensino. 2. ed. Porto
Alegre: Artmed,

DRUMMOND, J. P. Introducéo. In: DRUMMOND J. P., Silva E. Medicina baseada em

evidéncias: Novo Paradigma Assistencial e Pedagogico. Sdo Paulo: Atheneu.

COMPLEMENTAR

SACKETT, D. L. et al. Evidence based Medicine: what it is and what it isn’t

LOPES, A. A. Medicina Baseada em Evidéncias: a arte de aplicar o conhecimento
cientifico na pratica clinica. Rev Ass Med Brasil. v.46, n.3, p. 285-8, 2000.

NOBRE, M. R. C. et al. A prética clinica baseada em evidéncias. Rev Assoc Med
Bras. v.49, n.4, p. 445-9, 2003.
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5° MED

MODULO AES13 - DISURIA, EDEMA E PROTEINURIA

IDENTIFICACAO:

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM MODULO: DISURIA, EDEMA E
SAUDE PROTEINURIA

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 5° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 72h
EMENTA

Anatomofisiologia do trato urinario e mecanismo da miccéo; Infeccéo do trato urinario

alta (pielonefrite); Infeccao do trato urinario baixa (cistite); Mal formacao do trato

urinario; Neoplasias; Incontinéncia urinaria; Insuficiéncia renal aguda; Insuficiéncia

renal cronica; Sistema linfatico e linfa; Linfedema; Glomerulopatias; Tubulopatias;

Hipertenséo arterial; Diabete mellitus; Litiase renal; Exames complementares

(laboratério e imagem); Tratamento: medicamentoso, dialitico, Cirargico/Transplante.

OBJETIVOS

v

D N N NN

<\

Descrever as caracteristicas anatbmicas e fisiologicas do sistema urinario,
correlacionando estrutura-funcao;

Descrever a anatomofisiologia dos vasos linfaticos;

Explicar o mecanismo fisiopatolégico do edema por causas linfaticas;

Explicar o processo de filtracdo glomerular e seus determinantes;

Descrever o mecanismo de formacéo e eliminagcédo da urina correlacionando as
diversas estruturas com o processo (rins, ureteres, bexiga, uretra);

Descrever o mecanismo de concentracéo e diluicdo urinaria;

Descrever o mecanismo de controle da micc¢ao; o tratamento da incontinéncia
urinaria;

Citar as principais malformacdes congénitas do sistema urinario;

Descrever os sintomas e tratamento dos principais disturbios hidroeletroliticos.
Explicar o mecanismo de formacdo do célculo urindrio nas diversas alteraces
metabdlicas que predispdem a litiase urinaria;

Explicar os métodos diagnosticos e tratamento da litiase do trato urinario;
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Citar o mecanismo de agéo, a indicagdo clinica e os efeitos adversos dos IECA e
BRA,

Identificar as principais sindromes e doencas glomerulares;

Explicar o mecanismo fisiopatoldgico das tubulopatias;

Diferenciar as principais causas de nefropatias (Insuficiéncia Renal Aguda e
Insuficiéncia Renal Crénica);

Conceituar Infeccao do trato urinario e diferenciar cistite de pielonefrite;
Descrever os procedimentos diagnosticos de infec¢édo no trato urinario;

Citar os principais agentes microbianos implicados na infec¢éo do trato urinario;
Descrever a terapéutica utilizada na infec¢éo do trato urinario;

Diagnosticar a fisiopatologia das insuficiéncias renais agudas e cronica;
Descrever as medidas farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas para o tratamento
das insuficiéncias renais agudas e cronicas;

Descrever o mecanismo fisiopatolégico da HAS e DM como causas de
nefropatias;

Interpretar exames laboratoriais e de imagem do sistema urinario;

Identificar as principais neoplasias do trato urinario, assim como seus sinais e
sintomas;

Analisar as dimensdes éticas, culturais e econémicas envolvidas na doenca e
transplante de érgaos;

Avaliar o impacto social, psicolégico e econémico da insuficiéncia renal crénica e

terapia dialitica renal.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 13
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

| TEMA

- Caracteristicas
morfofuncionais dos rins.

OBJETIVO

- Caracterizar a organizacdo histolégica do
parénquima renal.

- Caracterizar anatomicamente 0s rins e as vias
urinarias.

- Descrever os mecanismos de formagé&o da urina.
- Descrever 0s mecanismos de controle
hidroeletroliticos.

- Caracteristicas
morfofuncionais dos rins.

- Equilibrio hidroeletrolitico e
acido-basico.

- Caracterizar a organizacdo histolégica do
parénquima renal.

- Caracterizar anatomicamente 0s rins

- Descrever os mecanismos de formacéao da urina.
- Descrever 0s mecanismos de controle
hidroeletrolitico.

- Caracterizar a  anatomopatologia
glomerulonefrites e pielonefrites

das

- Caracteristicas
morfofuncionais dos rins.

- Equilibrio hidroeletrolitico e
acido-basico.

- Caracterizar a organizacdo histolégica do
parénquima renal.

- Caracterizar anatomicamente 0s rins

- Descrever os mecanismos de formagé&o da urina.
- Descrever 0s mecanismos de controle
hidroeletrolitico e &cido-basico.

- Caracterizar a  anatomopatologia
glomerulonefrites e pielonefrites

das

- Compartimentos liquidos do
organismo

- trocas de liquidos entre o
plasma e o intersticio.

- Circulagéo linfatica

- Caracterizar os principios da osmose e suas
influéncias no controle hidrico.

- Caracterizar a osmolaridade plasmatica

- Descrever as principais vias de drenagem
linfatica do organismo

- Compartimentos liquidos do
organismo

- trocas de liquidos entre o
plasma e o intersticio.

- Circulacao linfatica

- Caracterizar os principios da osmose e suas
influéncias no controle hidrico.

- Caracterizar a osmolaridade plasmatica.

- Descrever as principais vias de drenagem
linfatica do organismo.

- Caracteristicas
morfofuncionais das vias
urinarias

- Mecanismo de controle da
miccao

- Caracterizar a organizacao histolégica da pelve,
ureter, bexiga e uretra.

- Descrever a vascularizacdo e a inervagcao das
vias urinarias.

- Caracterizar a anatomopatologia do carcinoma
de bexiga e da prostatite.
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. - Caracterizar a organizacao histolégica da pelve,
- Caracteristicas .
. . ureter, bexiga e uretra.
morfofuncionais das vias o : ~
L - Descrever a vascularizagdo e a inervacao das
urinarias . L
: vias urinarias.
- Mecanismo de controle da . . .
. - Caracterizar a anatomopatologia do carcinoma
micgao . .
de bexiga e da prostatite.
- Anatomia radiologica do rim e | - Imagenologia e das patologias renais e vias
vias urinarias urindrias.
- Anatomia radiologica do rim e | - Imagenologia e das patologias renais e vias
vias urinarias urindrias.

AULA TEMATICA

AULA TEMA

1. Exames laboratoriais em nefrologia
2. RVU e Malformacdes do trato urinario
3. Avaliacdo metabdlica de célculo renal
4. Estratégias Cirurgicas em Urologia

5. Diagnostico diferencial de edemas

REFERENCIAS
BASICA:

RIELLA, M.C. Principios de Nefrologia e dos Distlrbios Hidroeletroliticos. 5%
Edicdo — Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

SCHMITZ, P.G. Rins: uma abordagem integrada a doenca. Porto Alegre: Artmed,
2012

Kidney Disease Improving Global Outcomes — KDIGO. Clinical Practice Guidelines
for Acute Kidney Injury, 2012. Disponivel em: http://kdigo.org/home/guidelines/

Kidney Disease Improving Global Outcomes — KDIGO. Clinical Practice Guidelines
for Glomerulonephritis, 2012. Disponivel em: http://kdigo.org/home/guidelines/

TURK, C. et al. Guidelines on Urolithiasis. European Association of Urology, 2014.
Disponivel em: https://uroweb.org/wp-content/uploads/22-Urolithiasis_LR.pdf

GRABE, M. et al. Guidelines on Urological Infections. European Association of
Urology, 2015. Disponivel em: http://uroweb.org/wp-content/uploads/19-Urological-
infections_LR2.pdf

COMPLEMENTAR:

KIRSZTAJN, G.M. Discutindo casos clinicos em doencas renais. 1% Edigdo — Sdo
Paulo: Livraria Balieiro, 2012

CLARKSON, M.R.; BRENNER, B.M. O Rim: referéncia rapida. 7% Edicdo — Porto
Alegre: Artmed, 2007

SCHOR, N. Litiase Renal: manual pratico. Sdo Paulo: Livraria Balieiro, 2015
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MODULO AES 14 — PERDA DE SANGUE
IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM| .
MODULO: PERDA DE SANGUE

SAUDE

CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 5° periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 72h
EMENTA

Anatomofisiologia dos vasos; Classificacdo das hemorragias; Hemorragias agudas e
cronicas; Anamnese e exame fisico; Sangramentos gestacionais e ginecolégicos;
Trauma; Hemorragias digestivas altas e baixas; Hemorragias do trato respiratorio;
Disturbios da coagulacdo; Hipovolemia; Choque; Técnicas transfusionais e
hemocomponentes; Condutas terapéuticas ndo transfusionais; Bioética na terapia

transfusional; sangramento em neoplasias.

OBJETIVOS

v Descrever a anatomofisiologia dos vasos sanguineos;

v" Identificar a composicao e o volume dos compartimentos dos vasos;

v' Esclarecer os mecanismos fisiolégicos compensatorios locais e sistémicos a
perda de sangue;

v Classificar as hemorragias de acordo com o volume de sangue perdido;

v ldentificar os mecanismos da hemostasia e da coagulacdo sanguinea e seus
distarbios hereditarios e adquiridos;

v Identificar as complicac6es hemorragicas das doencas infecciosas, acidentes
com animais pegonhentos.

v ldentificas as interagcbes medicamentosas que podem levar a distarbios
hemorragicos

v' Estabelecer e explicar as principais causas de sangramento gestacionais e
ginecoldgicas;

v' Conhecer as principais causas de sangramentos tumorais,
otorrinolaringoldgicas, respiratorias, digestivas, pediatricas, hematoldgicas e
pos-traumatismo;

v" Analisar a perda aguda de sangue de acordo com o diagnostico etiolégico
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bem como os aspectos fisiopatoldgicos;

Esclarecer as principais causas fisiopatologicas do choque hipovolémico;
Identificar os sinais clinicos do choque hipovolémico;

Analisar a perda aguda de sangue considerando o impacto da mesma na
perfusdo e na oxigenacéo tecidual,

Avaliar os mecanismos utilizados para estabilizacdo hemodinamica no
tratamento do choque hipovolémico (solucdes colbides e cristaloides);
Conhecer as técnicas transfusionais de sangue, hemocomponentes e
derivados;

Conhecer as indicages clinicas da terapia transfusional;

Identificar as principais reacfes e complicacfes transfusionais (agudas e
cronicas);

Determinar a importancia da tipagem sanguinea no tratamento transfusional
de hemocomponentes;

Identificar as condutas terapéuticas néo transfusionais;

Analisar os aspectos bioéticos relacionados as transfusdes sanguineas
(dogma religioso, direitos do paciente);

Identificar as politicas de saude relacionadas aos hemoderivados
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ARVORE TEMATICA — AES 14

PERDA DE SANGUE

Anatomofisiologia dos Vasos

Hemorragia

Mecanismos de
Coagulacdo:
Acascata de
coagulacio

Sangramentos
Gestacionais e
Ginecologicos

Hemograma e
Coapulograma

Condutas terapéuticas frente
a perdas de sangue
(Hemostasia)

Reposicao de volumes

Anti-coazulacso e anti

- agregantes tromboliticos
Acidentes com

animais
pegonhentos Hemoterapia

Condutas terapéuticas
Complicagies NS0 transfusionais
hemormagicas das
doengas infecdosas
Técnicas Transfusionais &
hemocomoonentes

Disturbios da
R Bioetica na terapia
transfusional

Cronica

Neoplasias

Vasculopatias

Politica de saude para

atendimento a pacientes que

SanNgram
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

CH TEMA

- Morfofisiologia vascular

OBJETIVO

- Caracterizar histologicamente artérias,
capilares e vénulas.

- ldentificar e caracterizar as células sanguineas no
esfregaco periférico

- Caracterizar as linhagens hematopoiéticas no esfregaco
de medula 6ssea

arteriolas,

- Morfofisiologia vascular

- Caracterizar histologicamente artérias, arteriolas,
capilares e vénulas.

- ldentificar e caracterizar as células sanguineas no
esfregaco periférico

- Caracterizar as linhagens hematopoiéticas no esfregaco
de medula 6ssea

- Circulacao sistémica

- Descrever o trajeto da aorta e seus ramos
- Descrever 0s vasos que emergem para a veia cava
superior e inferior

- Circulacao sistémica

- Descrever o trajeto da aorta e seus ramos
- Descrever 0s vasos que emergem para a veia cava
superior e inferior

- Circulacao sistémica

- Descrever o trajeto da aorta e seus ramos
- Descrever 0s vasos que emergem para a veia cava
superior e inferior

- Histopatologia vascular

- Caracteristicas anatomopatologicas das tromboses,
aneurismas,aterosclerose, infarto e embolia.

- Anatomia radiol6gica
vascular

- Caracteristicas imagenoldgicas dos vasos sanguineos e
patologias vasculares

- Anatomia radiolégica
vascular

- Caracteristicas imagenoldgicas dos vasos sanguineos e
patologias vasculares

AULA TEMATICA

AULA TEMA

Hemoptise

o0k w NP

Epistaxe

Diagnostico de diferencial de doencas da coagulacéo
Choque Hipovolémico
Hemorragias Digestivas

Anemias de causas hereditarias
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REFERENCIAS

BASICA:

DA SILVA, PAULO HENRIQUE; HEMERSON BERTASSONI ALVES; SAMUEL RICARDO
COMAR Hematologia Laboratorial. Artmed, 2015.

SCHEINBERG, PHILLIP MOC. Hemato - Manual de Oncologia Clinica do Brasil -
Hematologia e Transplante. Dendrix, 2014.

COSTANZO, LINDA S. Fisiologia. Elsevier Medicinas Nacionais, 2014.

COMPLEMENTAR:

RIBEIRO, ISABEL SILVA. Hematologia da pratica clinica a teoria. Lidel-Zamboni, 2015.

FOCHESATTO FILHO, L.; BARROS, E. (Org.). Medicina interna na pratica clinica.
Artmed, 2013.

HOFFBRAND, A. V.; MOSS, P. A. H. Fundamentos em hematologia. Artmed, 2014.

ZAGO, MARCO ANTONIO, FALCAO, ROBERTO, PASQUINI RICARDO. Tratado de
HEMATOLOGIA. Atheneu, 2015.
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EIXO ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE (AES)

MODULO AES 15- MENTE E COMPORTAMENTO

IDENTIFICACAO

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM| .
MODULO: MENTE E COMPORTAMENTO

SAUDE

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 5° periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 78h
EMENTA

Organizagdo e funcionamento da mente; Alteragdes comportamentais; Anamnese
psiquiatrica; Transtornos alimentares; Transtornos de humor; Transtornos neurdticos;
Transtornos psicoticos; Dependéncia quimica; Urgéncias psiquiatricas; Suicidio; Saude
Mental; Politicas de saude mental; Reforma psiquiatrica; Centro de Atencdo Psicossocial
(CAPs); Exames neurolégicos e complementares; Neurofarmacologia e
psicofarmacologia.

OBJETIVOS

v Correlacionar as estruturas anatdbmicas do Sistema Nervoso Central ao

comportamento humano.

Descrever a organizac¢ao e funcionamento da mente;

Descrever as fungdes psiquicas e suas principais alteracdes;

Identificar os procedimentos realizados durante anamnese psiquiatrica;

Descrever os mecanismos da neurotransmissao quimica relacionada com o

funcionamento psiquico;

Descrever as principais causas neurolégicas que interferem no aparelho psiquico;

Identificar os mecanismos fisiopatolégicos das principais alteracées

comportamentais (transtornos alimentares, transtornos de humor, transtornos

neuroéticos, Transtornos psicoticos e dependéncia quimica);

v Descrever 0s principais transtornos mentais de comportamento considerando os
aspectos epidemioldgicos, etioldgicos, quadro clinico, diagndstico, evolucao,
tratamento, reabilitacdo e aspectos psicossociais;

v Identificar os principais sinais e sintomas das principais alteracdes

comportamentais (transtornos alimentares, transtornos de humor, transtornos

neuroéticos, transtornos psicoticos e dependéncia);

Interpretar os exames de imagem e laboratoriais voltados para psiquiatria;

Identificar os principais exames complementares adjuvantes na elucidacdo do

diagnadstico dos transtornos mentais e de comportamento;

v |dentificar o manejo de situac6es de urgéncia psiquiatrica mais frequentes na

AN NN
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AN

306




AN

<

prética clinica estabelecendo as principais urgéncias psiquiatricas e condutas a
serem utilizadas;

Identificar os principais recursos farmacologicos e psicoterapicos no tratamento dos
transtornos mentais e de comportamento;

Identificar as atitudes basicas necessarias ao profissional de saude em relacdo ao
paciente, a familia, comunidade e a equipe de saude mental (politicas de saude
mental);

Conhecer as diretrizes da Reforma Psiquiatrica;

Conhecer as politicas de saude mentais do SUS a partir da reforma psiquiatrica;
Conhecer o funcionamento e dinamica do Centro de Atencdo Psicossocial

(CAPs).ldentificar os principais sinais e sintomas das principais alteracdes
comportamentais (transtornos alimentares, transtornos de humor, transtornos
neuroticos, transtornos psicoticos e dependéncia);

Interpretar os exames de imagem e laboratoriais voltados para psiquiatria;
Identificar os principais exames complementares adjuvantes na elucidacdo do
diagndstico dos transtornos mentais e de comportamento;

Identificar o manejo de situacbes de urgéncia psiquiatrica mais frequentes na
pratica clinica estabelecendo as principais urgéncias psiquiatricas e condutas a
serem utilizadas;

Identificar os principais recursos farmacoldgicos e psicoterapicos no tratamento dos
transtornos mentais e de comportamento;

Identificar as atitudes basicas necessérias ao profissional de saide em relacdo ao
paciente, a familia, comunidade e a equipe de saude mental (politicas de saude
mental);

Conhecer as diretrizes da Reforma Psiquiatrica;

Conhecer as politicas de saude mentais do SUS a partir da reforma psiquiatrica;

Conhecer o funcionamento e dinamica do Centro de Atencéo Psicossocial (CAPS).
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ARVORE TEMATICA — AES 15.

MENTE E COMPORTAMENTO

Organizagdo e funmnnamentu da mente

Sorrmtizaq_:ﬁ-es 0 desenvolvimento da
personalidade

Transtornos enddcrinos e
Anamnese psiquiatrica metabélicos

Alteractes Comportamentais

Conceito de saidde mental
pela OmS

Fatores que influenciama
Transtomos Transtornos de Transtornos Transtornos Dependéncia saiide mental

alimentares humor neurdticos psicoticos quimica

Politicas de salide mental
Urgéncias psiquiatricas

Centro de Atengdo
Psicossocial {CAPs)

Psicofarmacologia e psicoterapia

Exames psiguiatricos complementares

308



LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

TEMA

- Neuroquimica comportamental
- Ansiedade
- Neurotransmissores

OBJETIVO

- Descrever a fisiopatologia dos transtornos de
personalidade

- Caracterizar as areas encefélicas relacionadas
ao stress e ansiedade

- Caracterizar o sistema limbico

- Caracterizar os principais neurotransmissores
relacionados a ansiedade.

- Neuroquimica comportamental
- Ansiedade

- Descrever a fisiopatologia dos transtornos de
personalidade

- Caracterizar as areas encefélicas relacionadas
ao stress e ansiedade

- Caracterizar o sistema limbico

2
- Fisiopatologia da esquizofrenia
- Vias monoaminérgicas e
dopaminérgicas

- Caracterizar a neuroquimica da esquizofrenia

- caracterizar o tronco encefalico e as vias
monoaminérgicas e dopaminergicas

- caracterizar maro e microscopicamente o
mesencéfalo

- Neuroquimica da depresséo
- Anatomia do lobo temporal e
occipital

-Descrever os mecanismos fisiopatolégicos da
depressao

- Caracterizar o lobo temporal e occipital e suas
relacbes com a depressao

- Alteracdes macro e microscopicas da depressao

- Neuroquimica da depresséo
- Anatomia do lobo temporal e
occipital

-Descrever os mecanismos fisiopatologicos da
depressao

- Caracterizar o lobo temporal e occipital e suas
relacbes com a depresséao

- Alteracdes macro e microscopicas da depressao

- Fisiopatologia e neuroquimica
dos transtornos somatoformes

- caracterizar as areas relacionadas ao transtorno
somatoforme

- Caracterizar as sinapses serotoninérgicas e suas
relacBes com o transtorno somatoforme

- Fisiopatologia e neuroquimica
dos transtornos somatoformes

- caracterizar as areas relacionadas ao transtorno
somatoforme

- Caracterizar as sinapses serotoninérgicas e suas
relacdes com o transtorno somatoforme.
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AULA TEMATICA

AULA TEMA

1. Farmacos em psiquiatria

2. Transtornos de Personalidade

3. Transtornos de somatizagcao e associados

4, Disturbios Alimentares

5. Transtornos do Humor

6. Politica de saude mental/CAPS/NAPS
REFERENCIAS
BASICA:

JR., FRANCISCO B. ASSUMPCAO. Psiquiatria da Infancia e da Adolescéncia - Casos
Clinicos. Artmed, 2014.

Manual Diagndstico e Estatistico de Transtornos Mentais. 5% Edigdo. Porto Alegre:
Artmed, 2014.

KLAMEN, TOY. Casos Clinicos em Psiquiatria. Amgh Editora, 2014.

COMPLEMENTAR:

CAIXETA, LEONARDO; CAIXETA, MARCELO; CAIXETA, VICTOR. Psicologia Médica.
Sparta, 2015.

ROCHA, FABIO LOPES. Atendimento As Urgéncias e Emergéncias Psiquiatricas No
Pronto-Socorro. Atheneu, 2014.

STAHL, STEPHEN M. Psicofarmacologia - Bases Neurocientificas e AplicacGes
Praticas. Artmed, 2014.

YUDOFSKY, S. C.; HALES, R. E. Fundamentos de neuropsiquiatria e ciéncias do
comportamento. Artmed, 2014.
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EIXO: HABILIDADES CLINICAS (HC5)

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: HABILIDADES CLINICAS 5

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 5° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 240h
EMENTA

Habilidades Cirdrgicas
v" Procedimentos basicos e fundamentais em cirurgia;
Habilidades Clinicas
v' Contato com consultas de clinica geral, com énfase as especialidades. (urologia,
nefrologia, hematologia, satde mental
Habilidades diagnosticas e terapéuticas
v" Abordagem do paciente. O processo diagnostico. Diagnéstico e terapéutica nos

processos febris. Intervencdo e plano terapéutico nos processos: respiratorios,
cardiacos, Uronefronefrolégicos, digestorios. Intervencdo e plano terapéutico
nos pacientes com sangramento agudo, nas anemias. Intervencéo e plano

terapéutico em problemas multissistémicos.

OBJETIVOS

HABILIDADES CIRURGICAS

Habilidades Bésicas em Cirurgia

Comporta-se adequadamente no centro cirdrgico;

Praticar técnicas de assepsia, antissepsia e paramentacao cirurgica;
Aplicar conceitos de bioética em casos clinicos simulados;

Praticar habilidades em instrumentacao cirurgica,;

Praticar habilidades em instrumentacao videolaparoscépica;

Praticar técnicas de sintese, dierese e hemostasia cirtrgica
Reconhecer fios e realizar nés cirdrgicos;

Realizar curativos;

Praticar técnicas de acesso venoso periférico;

Realizar avaliacédo pré-operatoria;

Realizar prescricdo e descri¢ao cirurgica;

Realizar blogueios anestésicos locais;

Praticar técnicas de acesso venoso central;

Praticar técnicas de sondagem nasoenteral, nasogastrica e orogastrica;
Praticar técnicas de sondagem vesical;

Praticar técnicas de paracentese e toracocentese; toracostomias
Praticar ressuscitacao cardiopulmonar;

Realizar acesso as vias aéreas.

N N N N N N N N N SR
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AMBULATORIO DE ESPECIALIDADES

v Treinar as habilidades na:
- Relacdo médico-paciente
- Anamnese dirigida a especialidade
- Exame fisico completo e dirigido
- Hipotese diagndstica
- As orientacdes e prescricdes médicas
- Encaminhamentos / agendamentos/ retornos.
- Atitudes profissionais: A consulta médica e a relacdo meédico paciente.

HABILIDADES DIAGNOSTICAS E TERAPEUTICAS

Conhecer a abordagem do paciente.

Identificar o processo diagndstico e terapéutica nos processos febris.

Conhecer a intervencdo e plano terapéutico nos processos: respiratorios,
cardiacos, Uronefronefrologicos, digestorios. Intervencgéo e plano terapéutico nos
pacientes com sangramento agudo, nas anemias.

v' Conhecer a Intervencao e Plano terapéutico em problemas multissistémicos

AN

REFERENCIAS

BASICA:

DALGALARRONDO, P. Psicopatologia e Semiologia dos transtornos mentais. 22
edicao,2008. Editora Artmed.

GELDER, M., Mayou, R., COWEN, P. Tratado de Psiquiatria. 42 edicdo, 2006.
Guanabara Koogan.

KAPLAN, H. I.,, GREBB, J. A., & SADOCK, B. J. Compéndio de Psiquiatria. 92. edicéo,
2007. Editora Artmed.

PORTO, C. C. Exame Clinico - Bases Para a Préatica Médica. Guanabara, 2013.

MAXINE A. PAPADAKIS; STEPHEN J. MCPHEE; MICHAEL W. Current Medicina
(Lange). Artmed, 2015.

MATTOX, KENNETH L.; BEAUCHAMP, R. DANIEL. Sabiston - Tratado de Cirurgia.
Elsevier, 2013.

NADIR, A C E COL. Urologia Brasil. Plamrk, 2013.
TANAGHO, E.A.; MCANINCH, J.W. Urologia Geral de Smith. Mc Graw Hill - Artmed,
2010.

SCHMITZ, P.G. Rins — Uma Abordagem Integrada a Doenca. Mc Graw Hill - Artmed,
2012.

RIELLA, M.C. Principios de nefrologia e disturbios hidroeletroliticos. Guanabara
Koogan, 2010.

HOFFBRAND, A.V.; MOSS, P.A.H. Fundamentos em Hematologia, Artmed, 2013.
COMPLEMENTAR:

BAGGIO, MARCO AURELIO. DILIVROS. Compéndio de psiquiatria, 2011.
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EIXO: INTERACAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E GESTAO

(IESCG 5)
IDENTIFICACAO
CURSO:Bacharelado em Medicina.
EIXO: IESCG 5
CODIGO DA TURMA:; PERIODO: 5° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
EMENTA

Papel do médico nas equipes de saude da familia; Habilidades clinicas basicas em

exame fisico do térax e abdbmen; Habilidade de comunicacdo com pacientes

portadores de alteracbes mentais e cuidadores; Politica Nacional de Saude Mental;

Cuidados de saude para pacientes acamados no domicilio; Atuacdo em equipe

multiprofissional da saude; Programa de Saude “de volta para casa”; Programa de

Controle da Tuberculose; Programa de Controle da Hanseniase; Elaboracao de Projeto

Terapéutico Singular.

OBJETIVOS

v

Realizar, anamnese, exame fisico e avaliacdo de incapacidades em pacientes
idosos sob superviséo de docentes/preceptores.

Planejar e implementar acdes de carater individual e coletivo de assisténcia a
saude das familias;

Avaliar a realidade de vida dos pacientes psiquiatricos e suas familias
acompanhando as visitas domiciliares realizadas pelas equipes de saude;
Realizar busca ativa de casos de Tuberculose e Hanseniase na demanda da
Unidade ou através de acdes comunitarias desenvolvidas com esse objetivo;
Examinar contatos de casos de Tuberculose e Hanseniase em tratamento na
Unidade.

Descrever os principais quadros clinicos de Doenca Mental em tratamento na
USF;

Realizar atendimento em grupos e ou participar de reunides com cuidadores de
doentes mentais;

Elaborar projeto de intervencdo para melhoria da situagdo de saude da

Comunidade.
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REFERENCIAS
BASICA:

BARROS, VERA F. REGO. A saude mental na Atencdo a Crianca e ao
Adolescente. 12 ed. 416p. Ed. Atheneu Rio. 2016

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Diretrizes para Vigilancia, Atenc&o e Eliminacdo
da Hanseniase como Problema de Saude Publica. 60p. Brasilia. 2016

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Manual de Recomendacfes para o Controle da
Tuberculose no Brasil. 288p. Brasilia. 2011

GUSSO, Gustavo. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Artmed, 2012.

LUNA AZULAY et al. Atlas de Dermatologia: da semiologia ao diagnéstico. 22 ed.
Elsevier Saude. 2014

MACIEL, R.; AIDE, M.A. Pratica Pneumolégica. 22 ed. 800p.Editora Guanabara
Koogan. 2016. ISBN-10: 8527730537 ISBN-13: 978-8527730532

MURTA, SHEILA GIARDINI et al. Promocéo e Prevencdo em Saude Mental. led.
864p. Ed. Synopsis.2015

COMPLEMENTAR

MANSUR, CARLOS GUSTAVO. Psiquiatria para o Médico Generalista. Artmed Ed.
2009

LYON, SANDRA. Dermatologia Tropical. 800p. 12 ed. Editora: Medbook Editora
Cientifica. 2016

FUNARI, MARCELO BUARQUE DE GUSMAO. Diagndstico Por Imagem Das

Doencas Toracicas - Radiologia e Diagnéstico Por Imagem. Guanabara Koogan,
2012.
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6° MED
EIXO: ATENCAO E EDUCACAO E SAUDE

MODULO AES 16 - DOR, DOR ABDOMINAL, DIARREIA, VOMITOS, ICTERICIA
IDENTIFICAGAO:

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE MODULO: DOR, DOR ABDOMINAL, DIARREIA, VOMITOS,
ICTERICIA.

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 62 periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 72h

2. EMENTA

Dor abdominal; Diarreia; Vomitos; Ictericia; Ulceras gastroduodenais; Constipa¢do; Neoplasia
gastrointestinal; Diarreia crénica e aguda; Doencas Inflamatdrias e Intestinais; Sindrome da ma
absorcdo; Doencas Celiacas; Sindrome do intestino irritavel; Diarreia aguda infecciosa;
Neoplasia esofagica; Doenca do refluxo gastroesofagico; Ictericia hemolitica; Ictericia do recém-
nascido; Neoplasias figado pancreas; Vesicula biliar; Pancreatites agudas e crénicas; Litiase
biliar; Alcool; Hepatites ndo virais e virais; Hepatites medicamentosas; Hepatites autoimunes;
Hepatites alcodlicas; Cirrose; Insuficiéncia hepatica; Sindrome hepato-renal; Encefalopatia
hepatica; Varizes de es6fago; Hemorragias digestivas altas e baixas; Ascite.

3. OBIJETIVOS

v ldentificar e correlacionar a anatomia, histologia e fisiologia do sistema digestério e seus
anexos;

v" Descrever os mecanismos fisiopatoldgicos da dor abdominal, diarreia, vomito e ictericia;

v Descrever as principais causas de dor abdominal (Ulcera gdstrica, duodenal, doencas
inflamatorias intestinais...);

v"Analisar os mecanismos fisiopatoldgicos dos disturbios de mobilidade gastrintestinal, em
especial o vimito e a diarreia;

v" Descrever as principais causas de diarreias agudas e crdnicas;

v" Descrever o mecanismo farmacolégico das drogas que interferem na mobilidade
intestinal e secrec¢do gastrica;

v ldentificar os principais tratamentos cirurgicos das patologias gastrointestinais e suas

indicacOes;

descrever a terapéutica de crianga com diarreia aguda, com énfase nos problemas de

hidratacao;

descrever o metabolismo da bilirrubina, relacionando com os tipos de ictericia;

Identificar as causas de ictericia e diagndstico diferencial (ictericia no recém-nascido);

Descrever a Ictericia colestatica intra-hepatica (hepatite viral aguda);

identificar Ictericia extra-hepatica (neoplasia de pancreas, ictericia hemolitica);

Diferenciar hepatopatias virais e ndo virais;

Identificar os sinais e sintomas das complicacdes das doencas hepaticas (cirrose,

hemorragias digestivas altas e baixas...);

Descrever o mecanismo fisiopatolégico da pancreatite aguda e cronica;

<
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Descrever a importancia da litiase biliar e do dlcool como causa de Pancreatite aguda;
Caracterizar insuficiéncia hepatica;

Descrever a fisiopatologia da sindrome hepato-renal;

Identificar as principais neoplasias do trato gastrointestinal;

Descrever o0s principais exames complementares nas doencas do aparelho
gastrointestinal.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 16

DOR, DOR ABDOMINAL, DIARREIA, VOMITOS, ICTERICIA

‘ Dor abdominal |

Diarreia

|
Vomito Ictericia

Ulceras Cronica

gastroduodenais

Doengas
Inflamatdrias

‘ Constipagao
e Intestinais

Neoplasia

Sindrome do
intestino irritavel

Sindrome da
ma absor¢ao

Doengas
Celiacas

gastrointestinal

‘ Exames complementares ‘

Tratamento farmacolégico / cirdrgico ‘

Aguda Neoplasia
esofagica

| |
Doencga do | Neoplasias
refluxo Hemoliticas figado
gatroesofagico pancreas e
biliar

Infecciosas

Litiase biliar \

‘ Ictericia do RN |

Agudas
Pancreatites

Alcool Hepatites

Cronicas

] |
Nao virais viFaie

[ |

‘ Medicamentosas | ‘ Autoimunes | Altzzelize

Cirrose Varizes de
es6fago/HD Alta

‘ Sindrome hepato renal

‘ Encefalopatia hepatica

s n . e Baixa
Insuficiéncia
hepatica

l Ascite
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

TEMA

OBJETIVO

- Caracteristicas
morfofuncionais do

- Caracterizar macro e microscopicamente 0
estbmago e a mucosa gastrica.

estdmago e das - Caracterizar  histopatologicamente e  por
sindromes dispepticas imagenologia as gastrites
- Caracteristicas - Caracterizar macro e microscopicamente o]

morfofuncionais do
estbmago e das
sindromes dispepticas

estbmago e a mucosa gastrica.
- Caracterizar  histopatologicamente e  por
imagenologia as gastrites

- Caracteristicas
morfofuncionais da
vesicula e vias biliares

- Caracterizar macro e microscopicamente a vesicula
e as vias biliares

- Caracterizar  histopatologicamente e  por
imagenologia as colecistites

- Caracteristicas
morfofuncionais da

- Caracterizar macro e microscopicamente a vesicula
e as vias biliares

. : . - Caracterizar  histopatologicamente e  por
vesicula e vias biliares , : o
imagenologia as colecistites
- Caracterizar macro e microscopicamente 0

- Caracteristicas
morfofuncionais do
intestino delgado

- Dor abdominal

- Motilidade intestinal

intestino delgado e a mucosa intestinal.

- Caracterizar  histopatologicamente e  por
imagenologia as sindromes de ma absorcdo e a
doenca celiaca.

- Caracterizar a dor visceral

- Caracteristicas
morfofuncionais do
intestino delgado

- Dor abdominal

- Motilidade intestinal

- Caracterizar macro e microscopicamente 0
intestino delgado e a mucosa intestinal.

- Caracterizar  histopatologicamente e  por
imagenologia as sindromes de ma absorcdo e a
doenca celiaca.

- Caracterizar a dor visceral

- Abdome agudo
- Diverticulite

- Caracterizar macro e microscopicamente 0
intestino grosso e sua mucosa.

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem o abdome agudo obstrutivo e a diverticulite.

- Morfofisiologia hepatica
- Hepatites

- Caracterizar morfologicamente o figado
- caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem os diversos tipos de hepatites

- Morfofisiologia hepatica
- Hepatites

- Caracterizar morfologicamente o figado
- caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem os diversos tipos de hepatites

- Neoplasias
gastrointestinais

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem os diversos tipos de neoplasias
gastrointestinais.

- Neoplasias
gastrointestinais

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem os diversos tipos de neoplasias
gastrointestinais.
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AULA TEMATICA

AULA TEMAS
1. SINDROMES DISPEPTICAS
2 DOENCA DO REFLUXO GASTROESOFAGICO
3 PRINCIPAIS HEPATOPATIAS
4. PANCREATITES
5 ALTERACOES DO TRANSITO INTESTINAL
6. DOENCAS ANORRETAIS
REFERENCIAS
BASICA

MINCIS, M. Gastroenterologia e Hepatologia. Sdo Paulo: Casa da Leitura Médica,

2008.

GUYTON, A.C.; HALL, J.E. Tratado de fisiologia médica. 12 ed. S&do Paulo: Elsevier,

2011.

FILGUEIRA. Condutas em Clinica Médica. S0 Paulo: EGK, 2007. Ultima edic&o.

COMPLEMENTAR:
BRASILEIRO FILHO, Geraldo. Bogliolo — Patologia Geral. Rio de Janeiro. Guanabara

Koogan, 2009.

CLADEIRA FILHO, M. UTI — Manual Pratico de Medicina Intensiva. Sao Paulo:

SEGMENTO FARMA, 2009.

CAMACHO, P. M. Endocrinologia Baseada em Evidéncias. Porto Alegre: Artmed, 2008.
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MODULO AES 17 — INFLAMAGCAO E INFECCAO

1. IDENTIFICAGAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.
EIXO: ATENGAO E EDUCAGAO EM SAUDE MODULO: INFLAMACAO E INFECCAO
CODIGO DA TURMA: PERIODO: 62 periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 72h
2. EMENTA

Febre € temperatura corporal: Patogénese da febre; mecanismos das variacbes da
temperatura corporal; hipotermia e hipertermia; Fases da febre (frio, calor, declinio);
Tipos de febre (continua. Intermitente, remitente); Desidratacdo e febre; Convulsdes
febris; A febre como mecanismo contra agentes patdgenos; Terapia farmacoldgica e
ndo farmacolégica da febre; Resposta Inflamatéria:  Autoimunidade;
imunodeficiéncias primarias e secundarias; colagenoses; Cancer e resposta
inflamatoria; Doencas respiratorias e alergias; Sindrome da resposta inflamatoria
sistémica (SIRIS); Farmacos anti-inflamatérios, glicocorticoides, imunossupressores
e antineoplasicos; Doengas infecciosas e parasitarias: Classificacdo e estrutura dos
Virus, Bactérias, Helmintos e protozoarios; Farmacos utilizados no tratamento das

DIPs; Doencas de notificacdo compulséria pelo Ministério da Saude.

3. OBIJETIVOS

Objetivo geral
v' Compreender a epidemiologia, prevencdo, manifestacdes clinico-laboratoriais
de doencas infecto contagiosas e os mecanismos de acdo dos agentes
etiolégicos envolvidos.
Objetivos especificos
v ldentificar aspectos epidemioldgicos que influenciam as manifestacfes de
doencas infectocontagiosas.
v ldentificar aspectos da relagcdo agente- hospedeiro como responsaveis por
manifestacdes clinicas de doencas infectocontagiosas.
v/ Caracterizar mecanismos de agressdo de agentes etioldgicos (bactérias,
virus, fungos) em doencas infecciosas e as particularidades que caracterizam

a historia natural das doencas causadas por esses agentes.
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Identificar o quadro clinico, exame fisico e os exames complementares como
importantes para o diagnostico das doencgas infecto contagiosas.

Caracterizar os sinais e sintomas gerais que ocorrem como manifestacdes da
infeccao.

Identificar o mecanismo de controle da temperatura corporal: Respostas
hipotalamicas;

Identificar a patogénese da febre e mecanismos das variacdes da temperatura
corporal — hipotermia e hipertermia;

Definir as fases da febre (frio, calor, declinio) e esclarecer os tipos de febre
(continua. Intermitente, remitente);

Caracterizar as convulsdes febris (simples e complexa) principalmente na
infancia;

Descrever o mecanismo de acao dos farmacos antipiréticos e conhecer outros
tratamentos nao farmacologicos para febre;

Identificar os fatores predisponentes, 0s aspectos epidemioldgicos e as
manifestacbes clinicas das doencas infectocontagiosas domiciliares
prevalentes em nosso meio, as intervencdes terapéuticas e preventivas para
estas doencgas.

Identificar os fatores predisponentes para a infeccdo hospitalar e seus
aspectos epidemiolégicos relacionados.

-Descrever as formas clinicas graves de manifestacdo da infeccdo (sepse,
sindrome da resposta inflamatéria sistémica, choque séptico, disfuncdo de
multiplos 6rgdos e sistemas) sua epidemiologia, terapéutica e prognaostico.
Definir e caracterizar doencas autoimunes;

Estabelecer as relacdes existentes entre os sistemas nervoso central e
imunolégico frente a resposta inflamatéria;

Caracterizar a resposta inflamatoria sistémica como marcador da atividade
tumoral em pacientes com cancer;

Definir e caracterizar doencas alérgicas e os farmacos utilizados no
tratamento das alergias.

Determinar as doencas de notificagcdo compulsoria pelo Ministério da Saude.
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ARVORE TEMATICA — AES 17

INFLAMACAO E INFECCAO

PROCESSO SAUDE-DOENCA

Inflamacao

Patogénese da febre

F febr b e
ases da febre Doengas autoimunes

Convulsao febril

Tipos de febre S :
Doengas respiratorias/Alergias

Terapias farmacologicas e nao
farmacologicas da febre

Sindrome da resposta inflamatdria
sistémica (SIRIS)

Infecgao

Doencgas infecciosas e

parasitarias

CETCEREDS

Helmintiases
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

infeccéo

TEMA

Inflamacéao e

- Ictericia

infeccéo

Inflamacéao e

- Ictericia

- Tuberculose

- Tuberculose

- HIV/IAIDS

SEMANA SANTA

- Principais patologias
causadoras de
hepatoesplenomegalia

Feriado

- Principais patologias
causadoras de
hepatoesplenomegalia

- Sepse

APM
DEVOLUTIVA DE APM

AULA TEMATICA

OBIJETIVO

- Descrever os mecanismos fisiopatoldégicos das
infeccdes e inflamacdes

- Caracterizar o padrao histopatolégico das diversas
infeccdes e inflamacodes.

- Caracterizar por exames de imagem os padrbes de
inflamacéo e infeccao

- Descrever os mecanismos fisiopatoldégicos das
infeccdes e inflamacdes

- Caracterizar o padrao histopatolégico das diversas
infeccdes e inflamacodes.

- Caracterizar por exames de imagem os padrbes de
inflamacéo e infeccao

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem a tuberculose.

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem a tuberculose.

- Estabelecer os diversos padrdes histopatologicos e
de imagem na infeccao por HIV/AIDS

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
imagem as principais patologias causadoras de
hepatoesplenomegalia.

- Caracterizar histopatologicamente e por exames de
iImagem as principais patologias causadoras de
hepatoesplenomegalia.

- Caracterizar os padrdes macro e microscépicos de
septicemia

AULA

TEMA

ARBOVIROSES

MENINGITES

FEBRE DE ORIGEM INDETERMINADA

INFECCOES SEXUALMENTE TRANSMISSIVEIS

USO RACIONAL DE ANTIMICROBIANOS

O [0 ]B (Lo N fi=

DOENCAS EXANTEMATICAS FEBRIS
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REFERENCIAS

BASICA:

LEAO, R. N. Q. et al. Medicina Tropical e Infectologia na Amazonia Belém: Samauma
Editorial, 2013, 1595p.

TAVARES, W.; MARINHO, LAC Rotinas de Diagnéstico e Tratamento das Doencas
Infecciosa e Parasitarias. 2ed, Sdo Paulo: Atheneu, 2007, 1216p.

VERONESI, S; FOCACCIA, R. Tratado de Infectologia. 5 .ed., Rio de Janeiro: Atheneu,
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tropicos ocidentais. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008, 883p.

COMPLEMENTAR:
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ROBBINS. Patologia Bésica. 9ed., Rio de Janeiro: Elsevier, 2013, 928p.

ROBBINS & COTRAN Fundamentos de Patologia. 8ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012,
718p.
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MODULO AES 18- SINAIS ESINTOMAS DERMATOLOGICOS

1. IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE MODULO: SINAIS ESINTOMAS DERMATOLOGICOS
CODIGO DA TURMA: PERIODO: 62 periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 78h

1. EMENTA

Morfofisiologia e histologia da pele e anexos; Anamnese dermatoldgica; LesGes elementares
dermatoldgicas; Exame dermatoldgico; Reagdes a substancias quimicas e farmacos; Mecanismo do
prurido; Fases evolutivas das lesGes; AlteracGes patolégicas da pele; Neoplasias; Dermatoses frequentes;
Doencas infecciosas da pele; Prevencao; terapéutica farmacoldgica; Principios ativos; principais veiculos;
Formas farmacéuticas; Vias de administracao.

2. OBIJETIVOS

OBJETIVO GERAL
¥ Identificar as principais manifestacdes dermatoldgicas

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Descrever as caracteristicas anatémicas, histolégicas e fisioldgicas da pele e anexos.

Realizar a anamnese e exame fisico dermatoldgico;

Descrever a funcdo imunoldgica da pele;

Identificar as fases evolutivas das lesdes dermatoldgicas;

Caracterizar as dermatoses mais frequentes;

Identificar as principais reacdes adversas a substancias quimicas e medicamentosas na pele;
Caracterizar as doengas infecciosas de pele mais comuns;

Descrever os mecanismos do prurido;

Identificar as nogbes basicas de alteragGes patoldgicas da pele (incluindo neoplasias) e seus
principais fatores de risco;

Identificar as principais medidas de prevencao das afec¢des dermatoldgicas;

Descrever a terapéutica farmacolégica em dermatologia (principais veiculos, principios ativos, vias
de administragdo e farmacos mais usados no tratamento dermatolégico).

AN U N N N Y N N N

AN
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ARVORE TEMATICA - AES 18

Anamnese
dermatoldgica

Dermatoses
infecciosas

SINAIS E SINTOMAS DERMATOLOLOGICOS
|

Morfofisiologia e histologia da pele e anexos

Semiologia dermatolégica

| Principais
. veiculos
Lesdes elementares dermatolégicas
Fases evolutivas das lesdes cutaneas
‘ Principios
ativos

Dermatoses
Neoplasicas

Dermatoses
inflamatorias

|

Dermatopatologia

Terapéutica
Prevengdo Dermatoldgica
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

TEMA OBJETIVOS

- Derme e , . .
epiderme - Descrever histologicamente a epiderme e a derme.

P - Caracterizar histopatologicamente o eczema agudo e crénico.
- Eczemas
- Derme e , . .
epiderme - Descrever histologicamente a epiderme e a derme.

P - Caracterizar histopatologicamente o eczema agudo e cronico.
- Eczemas
- Hanseniase - Caracterizar os padrbes de globias, granulomas e faixa de

Unna na hanseniase
. - Caracterizar os padrées de globias, granulomas e faixa de

- Hanseniase

Unna na hanseniase

Dermatoviroses

- Caracterizar a balonizacdo, apoptose, coilocitose
papilomatose nas dermatoviroses

e

-Micoses - Caracterizar as hifas septadas e esporos (exame direto)
superficiais - Caracterizar os fungos dermatdfitos e candida
- Cancer de pele | - Descrever os padrdes histopatoldgicos do céncer de pele.
- Melandcitos - Descrever 0os melandcitos e a melanogénese
- Cancer de pele | - Descrever os padrdes histopatoldgicos do céncer de pele.
- Melandcitos - Descrever 0os melandcitos e a melanogénese
REFERENCIAS:

BASICA:

Azulay RD, Azulay DR. Dermatologia. 62 edigcdo. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara

Koogan; 2013.

Belda Janior W, Di Chiacchio N, Criado PR. Tratado de Dermatologia. 22. edicdo. Sao
Paulo: Ed. Atheneu; 2014.
Ramos-e-Silva M, Castro MCR. Fundamentos da Dermatologia. Rio de Janeiro: Ed.

Atheneu; 2009.

COMPLEMENTAR:

BRASIL. Diretrizes para vigilancia, atencdo e eliminacdo da hanseniase como

problema de

saude publica, 2016. Disponivel

http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2016/fevereiro/04/diretrizes-eliminacao

em:

hanseniase-4fev16-web.pdf.
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EIXO: HABILIDADES CLiNICAS
IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: HABILIDADES CLINICAS 6

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 62 periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 240h
2. EMENTA

v" HABILIDADES DIAGNOSTICAS E TERAPEUTICAS 2
Abordagem do paciente. O processo diagndstico. Terapéutica antimicrobiana. Intervencdo e plano
terapéutico nos problemas eletroliticos. Intervencdo e plano terapéutico dos disturbios acidobasicos — 1.
Intervencdo e plano terapéutico nas ictericias. Intervencdo e plano terapéutico nas cefaleias e delirium.
Intervencdo e plano terapéutico no paciente com fadiga. Intervencao e plano terapéutico nas tonturas
Intervencdo e plano terapéutico na hipertensao arterial.

v" SIMULACAO EM URGENCIA E EMERGENCIA
Introducdo a urgéncia e Emergéncia. Procedimentos basicos nas Urgéncias Clinicas e Cirurgicas. Suportes
basicos e avancado de vida e atendimentos pré-hospitalar.

v' GASTROENTEROLOGIA
Anamnese, exame fisico direcionados ao sistema digestdrio. Propedéuticas do sistema digestério.
Indicacdo e achados mais prevalentes dos principais exames complementares relacionados as patologias
do sistema digestdrio. Terapéuticas das patologias do sistema digestdrio.

v DERMATOLOGIA
Anamnese e exame fisico dermatoldgico. Dermatoses mais frequentes. As doencas infecciosas de pele
mais comuns. Nogdes basicas de alteracGes patoldgicas da pele (incluindo neoplasias) A terapéutica
farmacolégica em dermatologia.

v"  INFECTOLOGIA

Atendimento ambulatorial com énfase em sindromes infecciosas e parasitarias.
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3. OBJETIVOS

AN

ANANRN

AN

ANANRN

ANRNEN

INFECTOLOGIA

Treinar habilidades dirigidas e abordagem das manifestacdes clinicas das
doencas infecciosas atraves da:

- Relagdo médico paciente;

- Anamnese;

- Exame fisico;

- Fatores epidemiolégicos e determinantes sociais envolvidos;

- Identificar e orientar necessidades de biossegurancga;

- Elaboracéo de diagnésticos sindrémicos e etiologicos;

- Orientacdo educacional e preventiva no ambito individual e coletivo relacionado
as doencas infecciosas e parasitarias;

- Conhecer e orientar terapéuticas dirigidas as doencas infecciosas e
parasitarias.

SIMULACAO EM URGENCIA E EMERGENCIA:

Desenvolver a capacidade de lideranca e trabalho em equipe

Identificar as prioridades no atendimento e classificacdo de risco iminente ao
paciente;

Conhecer o0s principios e usos de monitorizagdo nao invasiva (monitor
multiparametro);

Reconhecer o paciente que necessita de procedimentos ndo invasivos e

invasivos para manutencédo da vida

Conhecer os principais procedimentos emergenciais invasivos utilizados em
pacientes criticos

Identificar o paciente de alto risco e reconhecer diagnosticos diferenciais.
Abordar e examinar um paciente vitima de politraumatismo.

Reconhecer os problemas que elevam a morbi-mortalidade do paciente
politraumatizado.

Identificar as prioridades no atendimento do paciente politraumatizado.
Reconhecer uma parada cardiopulmonar

Fornecer suporte basico e avancado em cardiologia de acordo com as diretrizes
da American Heart Association.

Identificar os pacientes que ultrapassam a capacidade de atendimento do local e
necessitam de transferéncia hospitalar ou para o hospital;

Desenvolver habilidades de comunica¢éo para passagem de caso e

transferéncia do paciente quando necessario.

GASTROENTEROLOGIA:

Realizar anamnese, exame fisico direcionado ao sistema digestorio.

Avaliar a propedéutica do sistema digestorio.

Avaliar a indicacdo e achados mais prevalentes dos principais exames
complementares relacionados as patologias do sistema digestorio.

Realizar terapéuticas das patologias do sistema digestorio.

DERMATOLOGIA

Descrever as caracteristicas anatdémicas, histolégicas e fisiologicas da pele e
anexos.

Realizar a anamnese e exame fisico dermatologico;

Identificar as fases evolutivas das lesdes dermatoldgicas;

Identificar as dermatoses mais frequentes;
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v Identificar as principais reacfes adversas a substancias quimicas e
medicamentosas na pele;

Identificar as doencas infecciosas de pele mais comuns;

Identificar as no¢Bes bésicas de altera¢des patoldgicas da pele (incluindo
neoplasias) e seus principais fatores de risco;

Identificar as principais medidas de prevencao das afec¢des dermatoldgicas;
Realizar a terapéutica farmacoldgica em dermatologia (principais veiculos,
principios ativos, vias de administracdo e farmacos mais usados no tratamento
dermatoldgico).

AN

AN

HABILIDADES DIAGNOSTICA E TERAPEUTICA

v" Conhecer a terapéutica antimicrobiana.

v' Saber elaborar um plano de Intervencdo e plano terapéutico nos seguintes
problemas:

Hidroeletroliticos

Disturbios acidobasicos

Ictericias.

Cefaleias e delirium

No paciente com fadiga.

Nas tonturas

Na hipertensao arterial.

REFERENCIAS:

BASICA:

Azulay RD, Azulay DR. Dermatologia. 62. edicdo. Rio de Janeiro: Ed. Guanabara
Koogan; 2013.

Belda Janior W, Di Chiacchio N, Criado PR. Tratado de Dermatologia. 22. edicdo. S&o
Paulo: Ed. Atheneu; 2014.

Ramos-e-Silva M, Castro MCR. Fundamentos da Dermatologia. Rio de Janeiro: Ed.
Atheneu; 20009.

| - Advanced Trauma Life Support - Suporte Avancado de Vida no Trauma (ATLS) -
Manual do Curso de Alunos - Colégio Americano de Cirurgides - Nona Edigéo - 2012 —
Chicago.

Il - Prehospital Trauma Life Support - Atendimento Pré-hospitalar ao Traumatizado
(PHTLS) - Naemt - 72 edigéo - 2012 - Ed Elsevier.

[Il - Emergéncias Clinicas: Abordagem pratica - Herlon Saraiva Martins et al. - 42 edicao
- 2009 - Barueri-SP - Ed Manole.

IV - Current Medicina de emergéncia: Diagndstico e tratamento - C. Keith Stone, Roger
L. Humphries - 72 edicdo - Porto Alegre - Ed AMGH.

V - Simulagdo Clinica: do conceito a aplicabilidade - Ana PAula Quilici et al. - S&o
Paulo-SP - 12 edigéo - 2012 - ed Atheneu

COMPLEMENTAR:

BRASIL. Diretrizes para vigilancia, atencéo e eliminagédo da hanseniase como
problema de saude publica, 2016. Disponivel em:
http://portalsaude.saude.gov.br/images/pdf/2016/fevereiro/04/diretrizes-eliminacao -
hanseniase-4fev16-web.pdf.
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EIXO: INTERACAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDDE E GESTAO - IESCG
1. IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: IESCG 6

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 62 periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
2. EMENTA

Papel do médico nas equipes de saude da familia; Habilidades clinicas basicas em

exame fisico geral; Habilidade de comunicacdo para relacionar-se com portadores e

cuidadores de doencas crbnicas; Cuidados de saude para pacientes com imobilidade, no

domicilio; Atuacdo em equipe multiprofissional da saude; Politica Nacional de Atencao

Integral a Saude da Mulher. Politica Nacional de Atencéo Integral a Saude do Homem.

Saude Reprodutiva.

3. OBJETIVOS

Desenvolver atividades em equipe multiprofissional

v' Realizar planejamento participativo.
v' Realizar atendimento de demanda espontanea com atencéo integral, humanizada
e resolutiva.
v' Realizar exame de mamas para pesquisar sinais de alteracdes neoplasicas.
v" Realizar coleta de material para exame preventivo de Ca de colo uterino.
v Solicitar e interpretar exames de imagens e laboratoriais clinicos especificos para
diagnéstico. precoce de Cancer de Prostata, ovarios, mamas, etc.
v Fazer diagnéstico e tratamento de ISTs.
v Prescrever esquemas terapéuticos de acordo com os programas de saude.
v Identificar sinais de violéncia fisica e psicolégica em homens e mulheres
vitimadas.
v Referenciar pessoas vitimadas para o Sistema de Garantia de Direitos
REFERENCIAS
BASICA:

DUNCAN, B. B. Medicina ambulatorial: condutas de atencdo primaria baseadas em
evidéncias. Artmed, 2013.

SOUTH-PAUL, J. E.; MATHENY, S. C.; LEWIS, E. L CURRENT: Medicina de Familia
e Comunidade (Lange) .AMGH, 2014.

331




FUNARI, MARCELO BUARQUE DE GUSMAO. Diagnoéstico Por Imagem Das
Doencas Toracicas - Radiologia e Diagndstico Por Imagem. Guanabara Koogan,
2012.

BRASIL. MS. INSTITUTO SIRIO LIBANES DE ENSINO E PESQUISA. Protocolos de
Atencdo Basica: Saude das Mulheres.232p. Brasilia. 2016.

NETTO, JR. NELSON RODRIGUES. Urologia Prética. 52 ed. 512p. Roca - Brasil.

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Saude Sexual e Reprodutiva. Caderno de
Atencédo Bésica n° 26. Brasilia. DF. 2010

COMPLEMENTAR:

BICKLEY, LYNN S.; SZILAGYI, PETER G. BATES. Propedéutica Médica. Guanabara
Koogan, 2015.

SILVA, ROSE MARY FERREIRA LISBOA DA. Tratado de Semiologia Médica.
Guanabara Koogan, 2014.

LOSCALZO, JOSEPH. Pneumologia e Medicina Intensiva de Harrison. Amgh, 2014.

LOPES, ANTONIO CARLOS; PEDROSO, JOSE LUIZ. Do Sintoma ao Diagndstico-
Baseado Em Casos Clinicos. Roca, 2014

FOCHESATTO FILHO, L.; BARROS, E. (Org.). Medicina interna na prética clinica.
Artmed, 2013.

BEREK, JONATHAN S. Tratado de Ginecologia. 152 ed. Ed. Guanabara Koogan.2014

LADOU, JOSEPH. HARRISON, ROBERT. Medicina Ocupacional e Ambiental. 928 p.
Ed.MC GRAW HILL/ ARTMED. 2016
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7° MED
EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE - ASE

MODULO AES 19 — DISPNEIA, DOR TORACICA E TOSSE

3. IDENTIFICAGAO:

CURSO: Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE |MODULO: 19

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 72 periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 12h CH TOTAL: 72h
3. EMENTA

Cardiopatias: Hipertensiva, Isquémica, congénita. Miocardiopatia, endocardite
infecciosa, reumatica; Insuficiéncia Cardiaca Congestiva (ICC); Choque cardiogénico;
Transplantes e troca valvar; Doencas do pericardio/choque obstrutivo; Pneumopatias:
Hipertensdo pulmonar; Bronquiectasia; Outras condicbes pulmonares (vasculites,
sarcoidose, hemorragia pulmonar); Doenca Pulmonar Obstrutiva Crénica (DPOC);
Tabagismo; Infeccbes Agudas das Vias Aéreas Superiores (IVAS); Pneumonia;
Sindrome da Angustia Respiratéria do Adulto (SARA); Neoplasias; Anamnese e
exames clinico-laboratoriais com énfase ao sistema cardiopulmonar; melhor evidéncia
de tratamento e prognostico para as enfermidades cardiopulmonares;
Tromboembolismo Pulmonar (TEP); Asma; Tuberculose.

3. OBJETIVOS

Objetivo geral:

v Reconhecer o0s processos que desencadeiam disturbios cardiacos e
respiratorios, dispneia, dor toracica e tosse associando-os demais
manifestacdes clinicas, tratamento e epidemiologia.

Objetivos especificos:

v' Descrever as caracteristicas anatdmicas, histologicas e fisioldgicas do sistema
respiratério e cardiaco correlacionando suas estruturas com as respectivas
funcoes;

v' Descrever a anatomia da parede toracica correlacionando-a com a mecanica
respiratoria;

v' Explicar a resposta da arvore respiratéria a estimulos internos ou externos, em
especial o mecanismo da tosse;

v" Descrever os mecanismos fisiopatoldgicos dos processos moérbidos que podem
desencadear dor toracica, tosse e dispneia;

v Identificar as causas e descrever os mecanismos pelos quais se desenvolvem a
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dor no peito e edemas, estabelecendo uma relagao entre estes eventos.
Descrever os aspectos epidemioldgicos dos disturbios cardiacos e respiratérios
identificando a importancia destes para o diagnostico.

Caracterizar os aspectos semiologicos da dor no peito associando 0 processo
fisiopatoldgico as manifestacdes clinicas.

Caracterizar os aspectos semiologicos da insuficiéncia respiratoria aguda e
cronica, associando os processos fisiopatologicos as manifestacdes clinicas.
Caracterizar os aspectos semiolégicos dos edemas localizados e generalizados,
associando os processos fisiopatolégicos as manifestacées clinicas.

Identificar a importancia da utilizacado da propedéutica ndo armada e armada no
diagnostico dos disturbios respiratorios e cardiacos.

Reconhecer a forma de elaboragéao e aplicacdo dos algoritmos de investigacao
diagnoéstica, identificando sua importancia na escolha dos exames
complementares.

Identificar as manifestacdes clinicas das diversas patologias pulmonares e
cardiovasculares;

Relacionar os principais fatores de risco e as medidas preventivas das principais
patologias cardiacas e pulmonares;

Discutir os diagnosticos diferenciais das doencas que ocasionam dor toracica,
dispneia e tosse;

Descrever os protocolos de tratamento para os principais disturbios cardiacos e
respiratorios.

Identificar as politicas publicas de prevengao, promog¢ao da saude e reabilitagao
relacionadas a tematica do mdodulo e como estas propiciam uma transi¢cao
epidemioldgica caracterizando uma melhoria das condicbes de vida dos
acometidos.

Identificar a atuagdo da gestdo publica e privada para atuagéo e prevencgao de
morbidade e mortalidade por enfermidades cardiacas e respiratorias.
Reconhecer a importdncia da mudanca do estilo de vida como forma de
prevencao dos disturbios respiratérios e cardiacos.

Reconhecer os principais padrées em imaginologia de pneumopatias.
Reconhecer em exames de raios-X: pneumotérax, derrame pleural, ICC,
padrdes radiolégicos de DPOC, Tuberculose, TEP, SARA, ndédulos pulmonares e
neoplasias pulmonares mais comuns.
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ARVORE TEMATICA — MODULO AES 19

DISPNEIA, DOR TORACICA E TOSSE

CARDIOPATIAS

ICTUS CORDIS FREMITO TORACO VOCAL

RONCOS E SIBILOS

DISPNEIA

CIANOSE

HIPERTENSIVA ISQUEMIA MIOCARDIOPATIA ENDOCARDITE

VALVULOPATIAS

PERICARDITE

CHOQUE
OBSTRUTIVO

RISCO
CHOQUE EDEMA AGUDO DE PULMAO
CARDIOGENICO
BRONQUIECTASIA

FATORES DE

ESTILO DE VIDA

EXAMES LABORATORIAIS, ECG, IMAGEM

SIBILOS ASMA

INSUFICIENCIA
RESPIRATORIA

ESTRESSE

OBESIDADE

PREVENGAO REABILITAGAO CARDIOVASCULAR

EDEMAS SEMIOLOGIA ESTERTORES PNEUMOPATIAS

TABAGISMO

NEOPLASIAS

DOENCAS PLEURAIS E

INTERTICIAIS

MECANISMOS DA
TOSSE

PNEUMONIAS

TRATAMENTO FARMACOLOGICO,
TRANSPLANTE
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TEMA OBIJETIVO
Pulméo e vias | - caracterizar os aspectos morfofuncionais das vias
respiratérias respiratérias
- caracterizar o mecanismo fisiologico da relacéo
Praticas radiolégicas ventilacdo/perfusao e sua relagcdo com a asma
Pulméo e vias | Caracterizar os aspectos morfofuncionais das vias
respiratérias respiratérias
- caracterizar o mecanismo fisiologico da relacéo
Praticas radiolégicas ventilagdo/perfusao e sua relacdo com a asma
Caracterizar os aspectos morfofuncionais dos pulmdoes,
musculatura ventilatoria e pleura;

Coracao

- caracterizar a biofisica ventilatoria .

- descrever 0s principais vasos de nutricdo miocardica

- compreender os mecanismos fisiopatoldégicos das
doencas coronarianas.

Vascularizacao
cardiaca

APM
DEVOLUTIVA

8. AULA TEMATICA

AULA TEMAS
1. TABAGISMO E NEOPLASIA

2. DPOC

3. TUBERCULOSE

4. ARRITMIA CARDIACA

5. DOENGCAS DA AORTA

6. INSUFICIENCIA CARDIACA
REFERENCIAS

BASICAS

Moreira, Maria da Consolacdo Vieira et.al. Livro texto da Sociedade Brasileira de
Cardiologia. Editora: Manole, 22. Ed, 2017.

Magalhdes, Carlos costa et. al. Tratado de Cardiologia Osesp. Editora: Manole. 22.
Ed, 2017

STIRBULOV R, JARDIM JR (Coordenadores). DIRETRIZES BRASILEIRAS PARA O
MANEJO DA DPOC 2016. Disponivel em:
<http://bkpsbpt.org.br/arquivos/COM DPOC/Diretrizes DPOC 2016 completa FINAL.

pdf>.

GOLD 2017. Global Strategy for the Diagnosis, Management and Prevention of COPD
Disponivel em: < http://goldcopd.org/gold-2017-global-strategy-diagnosis-management-
prevention-copd/>
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http://bkpsbpt.org.br/arquivos/COM_DPOC/Diretrizes_DPOC_2016_completa_FINAL.pdf
http://bkpsbpt.org.br/arquivos/COM_DPOC/Diretrizes_DPOC_2016_completa_FINAL.pdf

GOMIDE LD, CAMARGOS PAM, IBIAPINA CC

Consenso de asma sob a forma de um mapa conceitual. Bol Cient n. 33, ano 4, 3 de
maio de 2016 - ano 4 - n° 33. Disponivel em: <
http://www.ginanobrasil.org.br/consenso_asma_mapa_conceitual.pdf>.

GINA 2017. Global Strategy for Asthma Management and Prevention (2017 Update).
Disponivel em: file:///C:/Users/60654/Downloads/wmsGINA-2017-main-report-

final V2.pdf.

AIDE MA, MACIEL R. Pratica Pneumoldgica. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan. 2016. 800 p.

REICHERT J, ARAUJO AJ, GONCALVES CMC et al. Diretrizes para cessagdo do
tabagismo — 2008. J Bras Pneumol. 2008; 34(10):845-880.
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MODULO AES 20- DOENGAS METABOLICAS, HORMONAIS E NUTRICIONAIS

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM|,,~ _

SAUDE MODULO: 20

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 7° periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 72h
EMENTA

Alteracdes metabdlicas, hormonais e nutricionais. Estados nutricionais. Caréncias
nutricionais; Eixo Hipotdlamo — Hipofise- Génadas; Alteracdes hipotalamicas;
Alteracdes hipofisarias; Doencas da Tiredide e da paratiredide; Doencas da supra-
renal; Distarbios no metabolismo de carboidratos e lipideos;DM1 e 2;Diabetes
gestacional; Dislipidemia; Sindrome metabdlica; Esteatose; Disturbios no
metabolismo de aminoacidos e nucleotideos; Erros inatos do metabolismo;
Obesidade; Gota; Disturbios no metabolismo do Ca, Mg, P e Vitamina D; ; Anamnese
e exames clinico-laboratoriais; Tratamento farmacologico e néo farmacoldgico;
Medidas de Prevencao e controle; Politicas do SUS.

OBJETIVOS

Objetivo geral:
v Reconhecer os processos que desencadeiam disturbios metabdlicos,
hormonais e
nutricionais associando-os as manifestagdes clinicas, tratamento e
epidemiologia.
Objetivos especificos:

v Descrever as caracteristicas anatdbmicas, histolégicas e fisiologicas do sistema
enddcrino

v' Descrever os mecanismos fisiopatolégicos dos distarbios metabdlicos e
nutricionais

v' Conhecer os métodos de avaliacdo dos estados nutricionais (historia clinica,
exame fisico, antropometria, exames laboratoriais, impedancia bioelétrica);

v Identificar medidas educativas, profilaticas e tratamento adequado desses

estados nutricionais;

Identificar as possiveis causas que levam a caréncia nutricional,

Conhecer a prevaléncia e diagnostico das caréncias nutricionais e obesidade,

assim como a relagdo com outras doengas metabdlicas;

Explicar as alteragcdes metabdlicas relacionadas a desnutricdo e obesidade;

Explicar o metabolismo do calcio e do fésforo, assim como os disturbios

relacionados;

Explicar o metabolismo da vitamina D no organismo;

Correlacionar as alteracdes metabdlicas relacionadas a sintese e degradacao

dos lipideos, aminoacidos, carboidratos, purinas e pirimidinas, com 0 objetivo
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de estabelecer diagnéstico, medidas educativas, profilaticas e terapéuticas
para os disturbios envolvendo esses metabdlitos;

Definir e Caracterizar e exemplificar os erros inatos do metabolismo;
Reconhecer o conceito, meios diagnésticos, tratamento e prevencdo da
GOTA;

Identificar as alteracdes metabdlicas que levam a dislipidemia e sua relagéo
com outros disturbios do metabolismo e com a aterosclerose e HAS;
Descrever a sindrome metabdlica e suas implicagdes como problema mundial
de saude publica;

Identificar as principais desordens do eixo Hipotdlamo — hipofise - glandulas
enddcrinas, assim como seus meios diagndsticos;

Identificar as principais alteracbes hormonais do individuo e os exames
complementares, assim como a terapéutica farmacolégica e nao
farmacoldgica.

Identificar as principais politicas do SUS para diagndéstico, prevencdo e
tratamento das altera¢cdes hormonais e metabdlicas.

Descrever as alteracbes do DM1,2 e gestacional, assim como O correto
diagndstico, tratamento e prognéstico.

Identificar as enfermidades decorrentes dos distUrbios da tireoide, paratireoide
e suprarrenal, assim como o correto diagndstico, tratamento e prognaostico.
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ARVORE TEMATICA - AES 20

Doencas metabdlicas, hormonais e

nutricionais

|
Metabolismo e Alteracées hormonais
nutricao :

| | |
Metabolismo :
dos '\élgéal? O.'I(;Sergg Obesidade Hipofise
carboidratos P
]
| | | |
Diabetes Bt Sindorme Eixo Eixo Eixo Outros
Mellitus P metabolica tireoitréfico corticotrofico gonadotrofico hormaonios

L Disfungoes L Disfungdes L Disfungdes |8
tireoidianas adrenais gonadais
-

Vasopressina
Medidas de prevencao e Diagnostico laboratorial e
il — Tratamento —_—
controle exames complementares 340




LABORATORIO MORFOFUNCIONAL

TEMA

OBJETIVO

Pancreas enddcrino

Praticas Radiologicas

- caracterizar os aspectos morfofuncionais do pancreas;

- descrever 0s mecanismos secretores enddcrinos do
pancreas.

- caracterizar as patologias relacionadas as alteracdes
hormonais pancreaticas.

Tireoide
Préticas radiologicas

- caracterizar os aspectos morfofuncionais da tireoide;
- descrever 0S mecanismos secretores enddcrinos da
tireoide;

- caracterizar as patologias relacionadas as alteracdes
hormonais tireoidianas;

Suprarrenal

Praticas radiolégicas

- caracterizar os aspectos morfofuncionais das suprarrenais;
- descrever 0s mecanismos secretores endocrinos das
suprarrenais;

- caracterizar as patologias relacionadas as alteracdes
hormonais da glandula suprarenal

Eixo hipotalamo-
hipdfise

Préticas radiologicas

- caracterizar os aspectos morfofuncionais do hipotalamo e
da hipdfise

- descrever os mecanismos reguladores do Eixo hipotalamo-
hipoéfise

AULA TEMATICA

N©° TEMA
1. Complicacdes do Diabetes Mellitus
2. Nodulo de Tireoide
3. Obesidade, Dislipidemia e Sindrome Metabdlica
4. Hipertensdo enddcrina
5. Endocrinologia Pediatrica
REFERENCIAS
BASICAS:

WILLIANS, R. H. Tratado de Endocrinologia. 112 Edi¢cdo. S3o Paulo: Elsevier, 2010.
MOTTA, V.T. Bioquimica Clinica para o Laboratdrio. Medbook, 2009.
MINCIS, M. Gastroenterologia e Hepatologia. S3o Paulo: Casa da Leitura Médica, 2008.

COMPLEMENTAR:

GUYTON, A.C.; HALL, J.E. Tratado de fisiologia médica. 12 ed. S3o Paulo: Elsevier, 2011

RANG, H.P.; DALE, M.M.: FARMACOLOGIA, Ed. Guabanara Koogan AS. 7. Ed. Rio de Janeiro, 2012.

NELSON, D. L.; MICHAEL, M. C. Principios de Bioquimica de Lehninger 6 Ed. Artmed, 2014.
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MODULO AES 21- DISTURBIOS SENSORIAIS, MOTORES E LOCOMOCAO

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM . _

SAUDE MODULO: 21

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 7° periodo.
SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 13h CH TOTAL: 78h
EMENTA

Exame neuroldgico; sindromes piramidais e  extrapiramidais; doencas
cerebrovasculares; doencas desmielinizantes; mielopatias; polineuropatias; epilepsia;
distarbios do movimento; miopatias; métodos diagndsticos usados na Neurologia.

Exame dos 6rgaos e sentido; énfase nos disturbios auditivos, do equilibrio e da fala.

Exame em Reumatologia; investigacdo clinica das doengas reumaticas mais
prevalentes do adulto. Sindromes dolorosas em reumatologia. Doengas autoimunes.
Infecgcbes do aparelho locomotor. Doencas metabdlicas. Exames laboratoriais em
imunologia e de imagem. Diagnoéstico diferencial de sindromes dolorosas. Tratamento
clinico e cirurgico. Prevengao das doengas reumaticas. Reabilitagao.

4. OBIJETIVOS

Objetivos gerais

Desenvolver atitudes e habilidades necessarias para a compreensao dos principais sinais
e sintomas e das grandes sindromes clinicas do Sistema Articular, do Sistema Nervoso e
Auditivo. Capacitar para a compreensao e interpretacéo clinica dos principais métodos
propedéuticos complementares utilizados em Reumatologia, Neurologia e
Otorrinolaringologia.

Objetivos especificos
v' Aprimorar e interpretar técnicas especificas de exame do sistema nervoso e a

interpretacdo dos sinais e sintomas detectados no contexto da anatomia e da
fisiologia do sistema nervosa;

v' Estudar a Fisiopatologia dos principais sinais e sintomas de comprometimento do
sistema nervoso dentro de um contexto pratico com base nos casos clinicos
avaliados;

v Identificar das principais sindromes envolvendo o sistema nervoso, decorrentes de
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comprometimento direto deste sistema ou de repercussbes de condigbes
sistémicas sobre 0 mesmo na pratica do atendimento ao paciente;

Estabeler o diagnostico sindrémico, topografico basico e etioldgico e ainda
diagnostico diferencial das principais doengas que afetam o sistema nervoso
central e o sistema nervoso periférico;

Identificar os métodos diagndsticos que permitam comprovar ou excluir
diagnosticos dentro da Neurologia;

Delinear os principios de terapéutica;

Descrever a sindrome convulsiva, sua fisiopatologia, classificacdo, sinais e
sintomas, métodos diagnosticos e tratamento;

Descrever a epilepsia, sua fisiopatologia, classificacéo, sinais e sintomas, métodos
diagndsticos e tratamento;

Descrever doencas cerebrovasculares, sua fisiopatologia, classificacédo, sinais e
sintomas, métodos diagnosticos e tratamento;

Descrever a sindrome parkinsoniana e outros distarbios do movimento, sua
fisiopatologia, classificacdo, sinais e sintomas, métodos diagnosticos e tratamento;
Descrever a cefaleia, sua fisiopatologia, classificacdo, sinais e sintomas, métodos
diagndsticos e tratamento de prevencao e na urgéncia;

Descrever as polineuropatia, suas etiologias mais comuns, sua fisiopatologia,
classificacdo, sinais e sintomas, métodos diagndsticos e possiveis tratamentos
para cada etiologia;

Descrever as doengas desmielinizantes, sinais e sintomas, métodos diagnosticos
e tratamento para cada etiologia;

Reconhecer as miopatias, sua fisiopatologia, etiologia, classificacdo, sinais e
sintomas, métodos diagndsticos e tratamento;

Reconhecer as principais sindromes dolorosas como fibromialgia;

Conhecer as sindromes periarticulares (reumatismos de partes moles) mais
comuns e trata-las de forma conservadora, bem como diferenciar dor de origem
articular e origem periarticular;

Elaborar diagnéstico diferencial das sindromes articulares;

Reconhecer osteoartrite e conhecer as principais estratégias terapéuticas para o
tratamento desta patologia;

Reconhecer e diferenciar as principais doencas de metabdlicas com acometimento

articular como gota, doenca por deposito de pirofosfato de calcio;
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Reconhecer a osteoporose, bem como discutir fatores de risco para o
desenvolvimento da mesma e estratégias para evita-la;

Reconhecer caracteristicas clinicas da artrite reumatoide e planejar o tratamento
inicial antes do devido encaminhamento ao especialista, discutindo diagndsticos
diferenciais para artrites (monoartrite, oligoartrite e poliartrites);

Conhecer os principais sinais e sintomas do lupus eritematoso sistémico para
reconhecimento precoce e encaminhamento adequado ao especialista;

Conhecer doencas sistémicas que podem apresentar sintomas relacionados ao
aparelno  osteoarticular  (doencas da tireoide, diabetes, doencas
infectocontagiosas);

Identificar os métodos diagndésticos (laboratoriais e de imagem) que permitam
comprovar ou excluir diagnosticos dentro da Reumatologia;

Delinear os principios de terapéutica em Reumatologia.
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Arvore tematica — AES 21

DISTURBIOS NI:UROLOGICOS

EXAME CLiNICO
NEUROLOGICO

NIVEL DE
CONSCIENCIA

DISTURBIOS SENSORIAIS, MOTORES E LOCOMOCAO

SENSIBILIDADE

MOTRICIDADE

EQUILIBRIO E
COORDENACAO
MOTORA

EXAMES
COMPLEMENTARES

MORTE
ENCEFALICA

DISTUBIOS
AUDITIVOS VISUAIS
E DA FALA

SINDROME PIRAMIDAL

E EXTRAPIRAMIDAL

PARALISIA

ENCEFALIPATIA CRONICA
PROGRESSIVA

HIPERTENSAO
CRANIANA

DOENCAS CEREBRO-
VASCULARES

MIELOPATIAS

DOENCAS
DESMILINIZANTES

POLINEUROPATIAS

EPILEPSIA

DISTURBIOS DE LOCOMOCAO

PERDA DE
LOCOMOCAO

ALTERACOES DA
MARCHA

TRAUMATISMO FRATURAS

LESOES ESPORTIVAS

CONTRATURA
MUSCULAR

TENDINOPATIAS

DISTURBIOS
ARTICULARES

EXAME CLINICO
REUMATOLOGICO

DOENCAS AUTO
IMUNES

SINDROMES
DOLOROSAS

TERAPEUTICA FARMACOLOGICA E
NAO FARMACOLOGICA

REABILITACAO
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TEMA OBIJETIVOS

- Caracterizar 0S aspectos
morfofuncionais do encéfalo e sua
correlacdo com a neuroquimica da

EPILEPSIA
NEUROQUIMICA DA EPILEPSIA
Préticas radiologicas

epilepsia.
- descrever 0s principais componentes
CEFALEIAS da vascularizacéo encefélica;
Préticas radiologicas - caracterizar as meninges e a
circulacao do LCR.
- caracterizar 0s principios

AVC

o o anatomopatologicos  dos acidentes
Praticas radiologicas

vasculares encefalicos.

LUPUS -descrever 0os mecanismos autoimunes
Préticas radiolpgicas relacionados a LEP;
AULAS TEMATICAS
DATA TEMA
1. TONTURAS
2. PARKINSON
3. RADIOLOGIA EM NEURO
4. ARTRITE REUMATOIDE
5. LABORATORIO EM REUMATOLOGIA
6. RADIOLOGIA EM REUMATOLOGIA

REFERENCIAS

Dan L. Longo, Anthony S. Fauci, Dennis L. Kasper, Stephen L. Hauser, J. Larry
Jameson, Joseph Loscalzo. Harrisons Principles of Internal Medicine. 18a ed.
New York: McGraw-Hill professional, 2012

Goldman L, Ausiello D. Cecil - Tratado de Medicina Interna. 23a ed. S&o Paulo:
Editora Elsevier, 2010.

Merrit — Tratado de Neurologia- Lewis P. Roland

Nitrini R, Bacheschi LA. A neurologia que todo médico deve saber. 2a ed. Sao
Paulo: Ed. Atheneu; 2003.

CAMPBELL, W.W. DeJong — O exame neurolégico. Rio de Janeiro, 2014
IMBODEN J; HELLMANN D; STONE J. Current diagnosis & treatment in
Rheumatology. 2nd edition.McGRaw-Hill (LANGE Current series), 2007.
SHINJO SK (editor). Reumatologia (Série MedicinaNET). Sao Paulo: Editora
Atheneu, 2010.

YOSHINARI N.H.; BONFA E.S.D.O. Reumatologia para o clinico. 2a edic3o.
Sao Paulo: Roca, 2011.

HOCHBERG M.C.; SILMAN A.J.; SMOLEN J.S.; WEINBLATT M.E.; WEISMAN
M. Rheumatology (2 volumes). 4th edition. Mosby Elsevier, 2008.

FIRESTEIN G.S; BUDD R.C; HARRIS Jr E.D.; McINNES 1.B.; RUDDY S
SERGENT J.S. Kelley's textbook of Rheumatology (2 volumes). 8th edition.
Saunders Elsevier, 2008.

KLIPPEL J.H. Primer on the rheumatic diseases, 13th edition. Springer, 2008.
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EIXO: HABILIDADES CLINICAS

IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: HABILIDADES CLINICAS 7

CODIGO DA TURMA: 420701/420702 PERIODO: 7° periodo.

SEMESTRE LETIVO: 2017.2 CH SEMANAL: 15h CH TOTAL: 300h

v CARDIOLOGIA
Atendimento ambulatorial com énfase aos disturbios cardiovasculares, anamnese e exame fisico
com foco no sistema cardiovascular, diagnostico das seguintes patologias: insuficiéncia
coronariana, dislipidemias, hipertensédo arterial sistémica, insuficiéncia cardiaca, principais
valvopatias e principais arritmias cardiacas, indicacdo e interpretacdo de exames
complementares cardioldgicos, tratamento farmacolégico e ndo farmacoldgico em cardiologia.

v" PNEUMOLOGIA
Atendimento ambulatorial com énfase aos distlrbios pulmonares; Anamnese e exame fisico
pulmonar; investigacdo e diagnostico das seguintes patologias: tosse, bronquiectasia,
hipertensdo pulmonar, tromboembolismo pulmonar, asma e doenc¢a pulmonar obstrutiva cronica,
indicagdo e interpretacdo de exames complementares; tratamento farmacologico e néo
farmacoldgico em pneumologia.

v" NEUROLOGIA
Atendimento ambulatorial com énfase aos disturbios neurolégicos abordando o exame
neurolégico completo; sindromes piramidais e extrapiramidais; doencas cérebro-vasculares;
doencas desmielinizantes; mielopatias; polineuropatias; epilepsia; distarbios do movimento;
miopatias; métodos diagnésticos usados na Neurologia; interpretacao dos 3exames laboratoriais,
diagnosticos diferenciais, tratamento e reabilitagcdo das doengas neurolégicas.

v" OTORRINOLARINGOLOGIA
Exame otorrinolaringolégico béasico, obstrucdo nasal/respiracdo oral, emergéncias em
otorrinolaringologia; massas cervicais; IVAS

v ENDOCRINOLOGIA
Atendimento ambulatorial e hospitalar com énfase nas doencas enddcrinometabdlicas: diabetes,
dislipidemia, obesidade, doengas tireoidianas, hipofisérias e de adrenais. Nessa tematica, serao
abordados conteldos referentes a (ao): anamnese, exame fisico especifico, diagndstico clinico,
interpretacdo de exames complementares, diagnostico diferencial, tratamento medicamentoso e
ndo medicamentoso e medidas de prevengao.

v REUMATOLOGIA
Exame em Reumatologia; investigacao clinica das doengas reumaticas mais prevalentes do
adulto. Sindromes dolorosas em reumatologia. Doengas autoimunes. Infec¢gdes do aparelho
locomotor. Doengas metabdlicas. Exames laboratoriais em imunologia e de imagem. Diagnéstico
diferencial de sindromes dolorosas. Tratamento clinico e cirurgico. Prevengdo das doencgas
reumaticas. Reabilitagao.

v' ENFERMARIA EM CLINICA MEDICA

Rotinas nas enfermarias de clinica médica.
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3. OBJETIVOS

CARDIOLOGIA

v Realizar a anamnese e exame fisico com foco no sistema cardiovascular do
adulto.

v Estabelecer o diagndstico clinico e complementar das seguintes enfermidades:
insuficiéncia coronariana, dislipidemia, hipertensdo arterial sistémica, insuficiéncia
cardiaca, valvopatias: estenose e insuficiéncia aortica, estenose e insuficiéncia mitral.

v Realizar a interpretacdo das principais altera¢des no eletrocardiograma:
sindromes coronarias, sobrecargas de camaras, arritmias cardiacas: extrassistoles,
bloqueios atrioventriculares, taquicardias supraventriculares.

v Realizar a interpretacé@o das alteracdes cardiovasculares nos raios X de térax.

v Saber indicar e ter nocOes da interpretacdo de: ecocardiograma, teste
ergometrico,

monitorizacdo ambulatorial da presséo arterial (MAPA) e eletrocardiograma de longa
duracéo (HOLTER).

v Orientar a terapéutica cardiovascular. abordagem farmacologica e néo
farmacoldgica.

v Saber encaminhar os pacientes para o especialista.

PNEUMOLOGIA
v Realizar a anamnese e exame fisico do aparelho respiratério no adulto

(INSPECAO, PALPACAO, PERCUSSAO, AUSCULTA).

v Estabelecer o diagndstico clinico e complementar das seguintes enfermidades:
Asma, DPOC, Hipertensdo pulmonar, Bronquiectasia, Tromboembolismo
pulmonar.

Realizar a interpretacdo das principais altera¢des no raio X de térax.

Sinais e Sintomas do Aparelho Respiratério

Principais Sindromes do Aparelho Respiratério

Apreender e elaborar a histéria clinica e realizar o exame fisico das doencas
respiratdrias clinicas e cirargicas de maior prevaléncia.
Anamnese e exame fisico do sistema respiratorio.

Etiologia, diagnéstico, laboratorial e por imagem das doencas agudas e crénicas
do sistema respiratorio.

Manejo terapéutico dos casos.

Exames de apoio diagndstico das doencas respiratdrias clinicas

Tratamento clinico das doencas pulmonares mais frequentes.

Orientar a terapéutica: abordagem farmacolégica e nao farmacologica.
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NEUROLOGIA

v' Aprimorar e interpretar técnicas especificas de exame do sistema nervoso e a
interpretacdo dos sinais e sintomas detectados no contexto da anatomia e da
fisiologia do sistema nervosa;

v Estudar a Fisiopatologia dos principais sinais e sintomas de comprometimento do
sistema nervoso dentro de um contexto pratico com base nos casos clinicos
avaliados ;

v Identificar das principais sindromes envolvendo o sistema nervoso, decorrentes
de comprometimento direto deste sistema ou de repercussdes de condicbes
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sistémicas sobre 0 mesmo na pratica do atendimento ao paciente;

Estabeler o diagnostico sindrémico, topogréfico basico e etiolégico e ainda
diagnostico diferencial das principais doencas que afetam o sistema nervoso
central e o sistema nervoso periferico;

Identificar os métodos diagndsticos que permitam comprovar ou excluir
diagnosticos dentro da Neurologia;

Delinear os principios de terapéutica;

Descrever a sindrome convulsiva, sua fisiopatologia, classificacdo, sinais e
sintomas, métodos diagndsticos e tratamento.

Descrever a epilepsia, sua fisiopatologia, classificacdo, sinais e sintomas,
meétodos diagnosticos e tratamento.

Descrever doencas cerebrovasculares, sua fisiopatologia, classificacdo, sinais e
sintomas, métodos diagndsticos e tratamento.

Descrever a sindrome parkinsoniana e outros disturbios do movimento, sua
fisiopatologia, classificacdo, sinais e sintomas, meétodos diagnésticos e
tratamento.

Descrever a cefaleia, sua fisiopatologia, classificacdo, sinais e sintomas,
métodos diagnosticos e tratamento de prevencédo e na urgéncia.

Descrever as polineuropatia, suas etiologias mais comuns, sua fisiopatologia,
classificacéo, sinais e sintomas, métodos diagnosticos e possiveis tratamentos
para cada etiologia.

Descrever as doencas desmielinizantes, sinais e sintomas, métodos diagnosticos
e tratamento para cada etiologia.

Reconhecer as miopatias, sua fisiopatologia, etiologia, classificacéo, sinais e
sintomas, métodos diagndsticos e tratamento.

OTORRINOLARINGOLOGIA
Descrever 0s principios da otoscopia, oroscopia, rinoscopia e palpac¢ao cervical.
Diferenciar perdas auditivas condutivas, neurossensoriais e suas principais causas.
Conhecer o exame otoneurolégico basico, diferenciar as causas de tontura central
e periférica, conhecer as principais causas de tontura.
Conhecer as principais causas de obstru¢ao nasal na infancia e na vida adulta.
Caracterizar o manejo inicial das massas cervicais e das rouquiddes.
Conhecer rinossinusites, otites e laringites agudas e cronicas.
ENDOCRINONOLOGIA

v

v

ANANEEENEN

AN

Realizar a anamnese e exame fisico especifico com foco no sistema enddcrino do
adulto.

Conhecer os critérios diagnésticos das principais endocrinopatias, além da abordagem
terapéutica e preventiva.

Conhecer a rotina de assisténcia nas internacdes e interconsultas da endocrinologia,
com énfase nas principais condutas e encaminhamento.

Interpretar os principais exames laboratoriais e testes diagndsticos da endocrinologia.
Reconhecer as complica¢des das principais endocrinopatias, estratificar risco e
planejamento do seguimento de longo prazo.

Conhecer as metas de controle glicémico.

Conhecer os principais antidiabéticos orais, com énfase no mecanismo de acao,
indicagbes e contraindicagoes.

Conhecer as principais insulinas e estratégias de insulinizacgao.

Reconhecer a importancia da educacao para autocuidado, efeitos da dieta e atividade
fisica.
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REUMATOLOGIA

v

AN

v

v

Conhecer as sindromes periarticulares (reumatismos de partes moles) mais
comuns e trata-las de forma conservadora, bem como diferenciar dor de origem
articular e origem periarticular.

Elaborar diagnostico diferencial das sindromes articulares

Reconhecer osteoartrite e conhecer as principais estratégias terapéuticas para o
tratamento desta patologia.

Reconhecer e diferenciar as principais doencas de metabdlicas com
acometimento articular como gota, doenca por deposito de pirofosfato de calcio.
Reconhecer a osteoporose, bem como discutir fatores de risco para o
desenvolvimento da mesma e estratégias para evita-la.

Reconhecer caracteristicas clinicas da artrite reumatdide e planejar o tratamento
inicial antes do devido encaminhamento ao especialista, discutindo diagndsticos
diferenciais para artrites (monoartrite, oligoartrite e poliartrites).

Conhecer os principais sinais e sintomas do lupus eritematoso sistémico para
reconhecimento precoce e encaminhamento adequado ao especialista.
Conhecer doencas sistémicas que podem apresentar sintomas relacionados ao
aparelho osteoarticular (doencas da tiredide, diabetes, doencas infecto-
contagiosas).

Identificar os métodos diagndsticos (laboratoriais e de imagem) que permitam
comprovar ou excluir diagnosticos dentro da Reumatologia.

Delinear os principios de terapéutica em Reumatologia.

CLINICA MEDICA
Praticar a ambientacao e as rotinas nas enfermarias de clinica médica.
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REFERENCIAS:

CARDIOLOGIA

- BASICA

Moreira, Maria da Consolacdo Vieira et.al. Livro texto da Sociedade Brasileira de
Cardiologia. Editora: Manole, 22. Ed, 2017.

Magalhaes, Carlos costa et. al. Tratado de Cardiologia Socesp. Editora: Manole. 22. Ed,
2017

Braunwald, Tratado de Doengas cardiovasculares / Robert O.Bonow et.al. Rio de
Janeiro, Editora: Elsevier, 92. Ed, 2013.

COMPLEMENTAR
Ferreira, Celso; Pévoa Rui. Cardiologia clinica. Sao Paulo: Editora Atheneu, 2009

Andrade, Jadelson P. et al. Tratado de Prevencdo cardiovascular. Sao Paulo, Editora:
Atheneu, 2014.

PNEUMOLOGIA

BASICA:

SILVA, L. C. C. Pneumologia: principios e pratica. Artmed, 2012.

PEREIRA, C. A. C.; HOLANDA, M. A. Medicina Respiratéria, 2 V. Atheneu, 2014.
FARESIN, S. M.; SANTORO, I. L. Guia de Pneumologia (Série Guias de Medicina
Ambulatorial e Hospitalar). Manole, 2014.

COMPLEMENTAR:

BARRETO, S. S. M. Pneumologia no consultério. Artmed, 2013.

TARANTINO, A. B. Doencas Pulmonares. Guanabara Koogan, 2013.

CUNHA, B. A. Fundamentos em pneumonia. Manole, 2012.

WEST, J. B. Fisiopatologia Pulmonar: Principios Basicos. Artmed, 2014.

NEUROLOGIA
BASICA;
KASPER, Dennis L. Medicina Interna de Harrison v.1 e 2. McGraw-Hill, 2017.

Goldman L, Ausiello D. Cecil - Tratado de Medicina Interna. 23a ed. Sdo Paulo: Editora
Elsevier, 2014.

BRASIL NETO, Joaquim Pereira. Tratado de Neurologia da Academia Brasileira de
Neurologia. Elsevier, 2013.

COMPLEMENTAR:

Nitrini R, Bacheschi LA. A neurologia que todo médico deve saber. 2a ed. S3o Paulo: Ed.
Atheneu; 2003.

CAMPBELL, W.W. Delong — O exame neuroldgico. Rio de Janeiro, 2014.
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EIXO: INTERAGAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E GESTAO
1. IDENTIFICACAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: IESCG 7

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 72 periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h
2. EMENTA

Papel do médico nas equipes de saude da familia; Gestdo e planejamento de salde:

conhecimento, habilidades e atitudes para o desenvolvimento de atividades administrativas e de

gerenciamento da saude publica e privada; Elaboracdo e implementacao de planos de intervencao

em saude; Gerenciamento do cuidado em saude utilizando a epidemiologia e a medicina baseada

em evidencia; Monitoramento dos planos de intervencdo em salde e avaliagdo do trabalho em

salde nas redes temdticas; Conhecimento das bases de gestdo da rede basica, de urgéncia e

emergéncia, de vigilancia em salde, hospitalar e redes tematicas.

3. OBJETIVOS

v
v

v

Analisar os de indicadores o modelo de gestao.

Identificar problemas, a relevancia, a magnitude e urgéncia dos mesmos, as implicaces
imediatas e potenciais, a estrutura e os recursos disponiveis.

Observar e aceitar opinides diferentes da sua e respeitar a diversidade de valores, de papéis e
de responsabilidades dos diversos profissionais no cuidado a saude.

Aprender a trabalhar em equipes de saude de forma colaborativa respeitando normas
institucionais dos ambientes de trabalho e agindo com compromisso ético-profissional.
Participar da elaboracdao de planos de interven¢do para o enfrentamento dos problemas
classificados prioritariamente, visando melhorar a organizagdao do processo de trabalho e da
atencdo a saude.

Promover a integralidade da ateng¢do a saude individual e coletiva, articulando as agbes de
cuidado no contexto dos servigos préprios e conveniados ao SUS.

Utilizar as melhores evidéncias e os protocolos e diretrizes, cientificamente reconhecidos para
promover o maximo beneficio a salde das pessoas e coletivos, segundo padrdes de qualidade e
de segurancga na atengao a saude.

Favorecer a articulagdo de agles, profissionais e servigos, apoiando a implantagdo de
dispositivos e ferramentas que promovam a organizag¢do de sistemas integrados de saude.
Avaliar o trabalho em sadde, utilizando indicadores e relatdrios de produc¢do, ouvidoria,
auditorias e processos de acreditagdo/certificagdo. Utilizar os resultados para promover ajustes
e novas acdes, mantendo os planos permanentemente atualizados e o trabalho em saide em
constante melhoria.
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REFERENCIAS
BASICA:

GUSSO, Gustavo. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Artmed, 2012.
BRASIL. Ministério da Saude. Sistema de Planejamento do SUS (Planeja SUS): uma
construgdo coletiva — trajetdria e orientagdes de operacionalizagdo / Ministério da
Saude, Organizacdo Pan-Americana da Saude. — Brasilia: Ministério da Saude, 2009.
318 p. — (Série B. Textos Basicos de Saude). ISBN 978-85-334-1587-4

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Implantagao das Redes
de Atengdo a Saude e outras estratégias da SAS / Ministério da Saude. Secretaria de
Atencgdo a Saude. — Brasilia: Ministério da Saude, 2014.160 p.: il. 2014.

ISBN 978-85-334-2115-8

BRASIL. Conselho Nacional de Secretdrios de Saude (CONASS). A gestdao do SUS- para
entender a gestdo do SUS. Conselho Nacional de Secretdrios de Saude (CONASS).

Brasilia. 134p. DF. 2015.

COMPLEMENTAR

GAMA, A. S. SUS-Sistema Unico de Saude: Esquematizado. Ed. Ferreira. 2014.
ROTHMAN, K. J. Epidemiologia Moderna. Ed. Artmed. 2011.

MALIK. A. Gestdao em Saude. Ed. Guanabara Koogan. 2011.

GARCIA, M. L. Manual de Saude da Familia. Ed. Guanabara Koogan. 2015.

DUNCAN, Bruce B. et al. Medicina Ambulatorial: condutas de ateng¢dao primaria
baseadas em evidéncias. Ed. Artmed. 2013.
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8° MED

EIXO: ATENCAO E EDUCACAO EM SAUDE - AES

AES22 — SAUDE DA MULHER E SEXUALIDADE

EMENTA DO MODULO:

e Salde;

¢ Planejamento Familiar;

¢ Principais patologias ginecoldgicas;
e Amenorreia

¢ Neoplasias;

e Fatores de risco/lesdes precursoras;
e Causas de Infertilidade;

e Mecanicas;

e Endometriose;

e Fertilizacdo assistida;

e Gestacdo/parto/puerpério

¢ Infeccdes puerperais;

e Gravidez ectopica;

e Hemorragias;

¢ Doenca Hipertensiva Especifica da Gravidez;
¢ Mola Hidatiforme e doenca trofoblastica gestacional;
e Abortamentos;

¢ Diabetes gestacional,

e Fases da vida da mulher;

e Menarca,;

e Climatério;

e Menopausa;

e Terapia hormonal;

e Sexualidade na 32 idade;

e Controle de fertilidade;

e Contraceptivos;
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Violéncia sexual contra mulher;

Politicas publicas do SUS;

Lei Maria da Penha;

Fertilizacao assistida;

Anamnese, Exames clinico-laboratoriais;

Terapia farmacoldgica e nutricional.
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AES22 - SAUDE DA MULHER E SEXUALIDADE

SAUDE DA MULHER E SEXUALIDADE
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OBJETIVOS DO MODULO:

e Descrever a integracdo neuroenddcrina e genital na fisiologia do ciclo
menstrual;

e Descrevera epidemiologia, os fatores relacionados a infertilidade conjugal e
as bases terapéuticas incluindo as técnicas de fertilizacao assistida;

¢ Identificaros principais fatores de risco, os métodos de rastreamento e
preventivos do cancer de colo uterino e mamario;

¢ Identificar possiveis lesdes precursoras relacionadas ao cancer de colo
uterino (HPV);

e Explicar os fatores de risco do cancer de mama, seus aspectos preventivos,
clinico e diagndstico diferencial,

e Conhecer as principais patologias ginecolégicas;

e Explicar o planejamento reprodutivo, os métodos contraceptivos disponiveis
e critérios de elegibilidade, relacionados ao controle e planejamento familiar;

e Conceituar amenorreia primaria e secundaria;

e Conceituar gravidez de alto risco identificando os principais fatores que a
caracterizam;

e Descrever as principais complicacbes que ocorrem no pré-natal: Doenca
Hipertensiva Especifica da Gravidez, Diabetes Gestacional, Mola hidatiforme e
suas possiveis consequéncias na gestacao;

e Explicarhemorragia na gravidez relacionando com o risco de abortamento;

¢ Analisar causas de abortamento, tanto maternas como genéticas;

¢ Identificar as politicas de planejamento familiar;

e Descreversexualidade na terceira idade;

e Identificaras diferentes formas de violéncia sexual a mulher e conhecer a
normatizacao de conduta preconizada (Lei Maria da Penha);

e Definir menarca, climatério, menopausa e conceitos afins;

e Identificar as alteracbes decorrentes da privacado estrogénica e reposicao
hormonal;

¢ Analisar politicas publicas do SUS para a saude da mulher.
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REFERENCIA
BASICAS:

MOREIRA, M. Tratado de Reprodu¢cdo Humana. Ed. Revinter, 2000.
YEN. A. Endocrinologia Reprodutiva. Ed. Roca 1990
VIANA, MARTINS, GEBER. Ginecologia. ED. MEDSI, 2000.

COMPLEMENTARES:

PORTO, CC. Semiologia médica. Rio de Janeiro: Guanabara & Koogan, 2014.
1317p.

GUSSO, Gustavo. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Artmed,
2012.

HOPKINS, J. Manual de Ginecologia e Obstetricia. Artmed, 2012.
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AES 23 — SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE

EMENTA: Recém nascido: reanimagdo, anamnese e exame fisico,
prematuridade; distarbios respiratorios, sepse neonatal, infeccbes congénitas,
ictericia neonatal; Crianca: disturbios nutricdo, cardiacos e respiratérios, febre
reumatica; Adolescente: puberdade e sexualidade, distarbios comportamentais.
A consulta da crianga e adolescente. ECA.

OBJETIVOS DO MODULO
. Avaliar o Recém nascido, para realizacdo de procedimentos de reanimacao,
anamnese e exame fisico, prematuridade;
. Identificar disturbios respiratérios, sepse neonatal, infeccbes congénitas,
ictericia neonatal;
. ldentificar na Crianca: distarbios nutricdo, cardiacos e respiratérios, febre
reumética,;

Identificar no Adolescente: puberdade e sexualidade, distarbios
comportamentais.
. ldetificar os aspectos importantes e especificos da consulta da crianca e
adolescente.
. Analisar a aplicacdo do Estatuto da crianca e Adolescente (ECA) na area de

salude da crianca e do adolescente.
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AE23 - SAUDE DA CRIANCA

SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE

RECEM-NASCIDO ADOLESCENTE
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, PNEUMONIA SINDROME ETICA NA INFANCIA E DISTUBIOS
DISTURBIOS | NEFROTICA ADOLESCENCIA COMPORTAMENTAIS
RESPIRATORIOS NA ADOLESCMECIA
| HIPOVITAMINOSES TUBERCULOSE
CRISES
SEPSE NEONATAL CONVULSIVAS
CARDIOPATIA
' OBESIDADE CONGENITA

INFECCOES
CONGENITAS

T

ICTERICIA NEONATAL
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REFERENCIAS

BASICA

HERTY, J.P. Manual de Neonatologia. Guanabara Koogan, 2015.

POSNER, G. D. ; BLACK, A. Y.; JONES, G. Trabalho de Parto e Parto de
Oxorn e Foote. McGraw Hill. Artmed, 2014.

YETMAN, R. J.; HORMANN, M. D.; TOY, E. C. Casos Clinicos em Pediatria.
AMGH, 2014.

COMPLEMENTAR

CAMPOS JUNIOR, D. Tratado de Pediatria, 2 V. Guanabara-Koogan, 2012.
FANAROFF, J.; FANAROFF, A. Klaus & Fanaroff: Alto Risco em Neonatologia.
Elsevier, 2015.

HURT, K. J. Manual de Ginecologia e Obstetricia. Artmed, 2012.

NASIO, J. D. Como Agir com um Adolescente Dificil? Zahar, 2011.

SANTORO JUNIOR, M. Temas Complexos em Pediatria: Capacitacao
Pediatrica. Atheneu, 2015.
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AES 24 — URGENCIA E EMERGENCIA
EMENTA DO MODULO:

Acidentes;

Afogamento;

Anafilaxia;

Envenenamento;

IntoxicacOes agudas;

Animais pegonhentos;

Urgéncias cardiovasculares e pulmonares;
Arritmias;

Edema agudo de Pulméo (EAP);
Parada Cardiorespiratoria;

Drogas vasoativas;

Disseccéao Aortica;
Tromembolismo Pulmonar (TEP);
Acidente Vascular Encefalico;
Coma;

Morte encefalica;

Crises convulsivas;

Mal epilético;

Emergéncias Metabdlicas;
Cetoacidose e coma hiperosmolar;
Sindrome da abstinéncia alcodlica;
Desidratacao;

Emergéncias Cirurgicas;
Queimaduras;

Abdome agudo;

Traumas;

Hemotérax;

Pneumotérax

OBJETIVOS DO MODULO:

Identificar situacdes que configurem emergéncias médicas, a partir de
dados de anamnese, exame fisico e de parametros complementares;
Distinguir, clinicamente, as situacdes de emergéncia, urgéncia ou
eletiva, propondo condutas em conformidade com os diferentes graus de
risco encontrados;

Discutir os aspectos ético-legais no atendimento das emergéncias
médicas;

Discutir clinicamente os aspectos clinicos e fisiopatoldgicos de causas
acidentais dentro da emergéncia (mordedura por animais pe¢conhentos,
afogamento, anafilaxia e envenenamento);

Descreveros principios fundamentais da abordagem diagnostica e
terapéutica dos pacientes nas situagcbes de emergéncia (perda da
consciéncia, insuficiéncia respiratoria e insuficiéncia cardiocirculatoria);
Esclarecer os principios fundamentais da abordagem diagnéstica e
terapéutica dos pacientes com quadro de parada cardiorrespiratoria;
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Descreveros disturbios da conducéo elétrica do coracdo e a devida
intervencao (desfibrilacdo, cardioversao elétrica e quimica);

Diferenciar emergéncia de urgéncia hipertensiva e manejo adequado;
Identificar as principais complicacbes nas situacdes emergenciais:
Dissec¢cdo aortica, Edema agudo de Pulm&o (EAP), Tromembolismo
Pulmonar (TEP), Infarto Agudo do Miocéardio (IAM), Acidente Vascular
Encefalico (AVE) e as devidas intervencoes;

Descreverabordagem do paciente em coma;

Discutir critérios e o protocolo para caracterizar morte encefalica;
Esclarecer o estado de mal epilético e a devida intervencéo;

Explicaros quadros de insuficiéncia respiratoria de acordo com o
mecanismo fisiopatolégico basico;

Interpretar dados obtidos de monitorizacdo de pressao arterial, pressao
venosa central, frequéncia cardiaca, frequéncia respiratoria,
eletrocardiograma, oximetria de pulso, capnometria, diurese horéaria e
gasometria arterial, estabelecendo a devida correlacdo com o quadro
clinico e as hipoteses diagndsticas cabiveis;

Interpretar os resultados dos diversos exames complementares
(laboratoriais, radiolégicos, endoscépicos, etc.) ligados a urgéncia e
emergéncia,;

Identificar as principais emergéncias por causas metabdlicas: Sindrome
da abstinéncia alcodlica, cetoacidose diabética, coma hiperosmolar e
desidratacdo e a devida correcao desses disturbios;

Identificar as principais emergéncias cirargicas: Abdome agudo,
pneumotdrax espontaneo, hemotoérax, diferentes tipos de traumas
(acidente, trauma por arma de fogo...) e suas devidas intervencoes.
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AES 24 - URGENCIA E EMERGENCIA
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REFERENCIAS

BASICAS
GONZALES, et al. | Diretriz de Ressuscitacdo Cardiopulmonar e Cuidados
Cardiovasculares de Emergéncia da Sociedade Brasileira de Cardiologia 2013.
Arquivos Brasileiros de Cardiologia, 2013.
BARBOSA, H. Controle clinico do paciente cirdrgico. Rio de Janeiro, Atheneu,
1992.
LECH, TEPBF. Exame Fisico em Ortopedia. Sarvier, 2002.
COIMBRA. R.S.M; SOLDA, S.C; CASAROLI, A.A; RASSLAN, S. Emergéncias
traumaticas e ndo traumaticas. Atheneu. Séo Paulo, 2001.
FERRAZ, E. M.; BANDEIRA, A. A. Bases da técnica cirdrgica - Guanabara
Koogan - 12 edicdo - 2005.
JORGE FILHO, I; ANDRADE, J. |.; ZILLIATO JUNIOR, A. Cirurgia geral. Pré e
Posoperatoério. Sao Paulo, Atheneu, 1996.
MAIA, A. M.; IGLESIAS, A.C. Complicacdbes em Cirurgia: prevencao e
tratamento. Guanabara Koogan 12 ed. 2005.
KNOBEL, E. Condutas no paciente grave. 3° Ed. Sdo Paulo, Atheneu, 2006.
PITREZ, F. A. B.; PIONER, S. R. Pré e Pds-operatorio em cirurgia especializada.
2° Ed. Porto Alegre, Artmed, 2003.
RIELLA, M. C. Suporte nutricional e enteral. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan,
1999.

COMPLEMENTARES:

MOELLER, Toester B. Atlas de Anatomia Radiologia. Artmed, 2011.
THOMPSON, JC. Netter Atlas de Anatomia Ortopédica. 2% edi¢do 2011.
PORTO, CC. Semiologia médica. Rio de Janeiro: Guanabara & Koogan, 2014.
1317p.

FONSECA, F. P.; ROCHA, P. R. S. Cirurgia ambulatorial. 3° Ed Rio de Janeiro,
Guanabara-Koogan, 1999.

GOFFI, F. Técnica cirargica, Bases anatbmicas, fisiopatolégicas e técnicas da
cirurgia. 42 ed. 2004.
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EIXO: HABILIDADES CLINICAS — HC 8

1. IDENTIFICAGAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: HABILIDADES CLINICAS 8

CODIGO DA TURMA: 420601/420602

PERIODO: 8¢ periodo.

SEMESTRE LETIVO:

CH SEMANAL: 15h

CH TOTAL: 300h

2. EMENTA

Relacdo médico paciente

Anamnese dirigida a especialidade, exame fisico completo, hipdtese diagnostica,

orientagBes e prescricdes médicas, encaminhamentos/ agendamentos e retornos e

atitudes profissionais.

3. OBJETIVOS

CONHECIMENTOS:

Diagnéstico e tratamento dos principais problemas de saude do recém-nascido,
da crianca e do adolescente.

Assisténcia ao parto normal

Diagnostico e tratamento dos principais problemas de saude da mulher e da
gestante

Diagnostico e tratamento das principais doencas osteomusculares e
colagenoses;

Diagnostico e conduta nas principais Urgéncias Clinicas e Cirurgicas

HABILIDADES/ATITUDES:

e Treinar as habilidades na relagdo médico paciente

e Realizar anamnese dirigida a especialidade, exame fisico completo, hipotese
diagnostica, orientacdbes e prescricbes médicas, encaminhamentos/
agendamentos e retornos e atitudes profissionais.

e Praticar diagnéstico e manejo clinico

e Simulacdo de urgéncia e emergéncia e UPAS
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AMBULATORIOS

Ambulatério e atendimento hospitalarde saude da mulher
Ambulatério e atendimento hospitalar de Pediatria
Urgéncia e emergéncia e UPAS

Oftalmologia

Medicina Legal

CENARIO
Ambulatérios, upas e hospitais

REFERENCIAS

BASICA:

KASPER, D. L. Medicina Interna de Harrison v.1. McGraw-Hill,2017.
MOREIRA, M. C. V. Livro Texto da Sociedade Brasileira de Cardiologia.
Manole,2015.

SANTOS, E. S. Tratado Dante Pazanese de Emergéncias Cardiovasculares.
Atheneu,2016.
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EIXO: INTERAGAO ENSINO, SERVICO, COMUNIDADE E GESTAO - IESCG

1. IDENTIFICAGAO:

CURSO:Bacharelado em Medicina.

EIXO: IESCG 8

CODIGO DA TURMA: PERIODO: 82 periodo.

SEMESTRE LETIVO: CH SEMANAL: 04h CH TOTAL: 80h

2. EMENTA

o Instrumentos legais do SUS para planejamento, monitoramento e avaliagao

o Habilidades e atitudes para o desenvolvimento de gestdo da salde publica e
privada.

o Plano municipal de saude

o Habilidades clinicas basicas para realizacdo de anamnese, exame fisico de

gestantes, criancas, adolescentes, idosos e homens adultos

o Habilidade na interpretacdo de exames basicos laboratoriais de andlise clinica,
graficos e de imagens.

o Bases técnicas para diagnostico diferencial de doencas que cursam com dispnéia
e dor toracica.

o Bases técnicas para interpretacdo de resultados laboratoriais com indicacbes de
alteracdes hormonais, metabdlicas e nutricionais

o . Metodologia cientifica aplicada em pesquisa de saude coletiva,.

3. OBJETIVOS

e Analisar os indicadores de qualidade da gestao

o Realizar sob supervisdo dos docentes/preceptores, anamnese e examefisico e
avaliacao laboratorial de pacientesda demanda rotineira da Unidade

o Realizar visitas domiciliares as familias e em especial para pacientes acamados

ou com dificuldade de locomoc¢ao com preceptores.
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o Diagnosticar doencas que apresentam disturbios sensoriais e motoresque levam
dificuldade para locomocéo.

o Diagnosticar doencas dermatologicas, em especial a Hanseniase.

o Avaliar clinicamente as incapacidades motoras e estabelecer grau de
comprometimento

o Realizar exame ginecoldgico sob supervisdo de preceptores

o Participar de acbes educativas e campanhas de busca de casos de Hanseniase,
Céancer de Mama e Cancer cérvico uterino;

o Participar do acolhimento do Programa de Planejamento Familiar, fazer
orientacdes a clientela sobre os métodos contraceptivos.

o Realizar consulta médica sob supervisdo a individuos do sexo masculino ou
feminino, solteiros ou casais sobre saude sexual e reprodutivas e contraceptivas

o Trabalhar em equipes de saude de forma colaborativae ética,respeitandoas
normas institucionais dos ambientes de trabalho ;

o Avaliar o desenvolvimento de plano de intervengéo que esta sendo desenvolvido e
elaborar relatorio final.

o Realizar procedimentos administrativos tais como elaboracdo de escalas de
trabalho, padronizacéo de materiais e medicamentos, criagdo de protocolos terapéuticos,
padronizacao de pessoal; padronizacdo de estabelecimentos de saude.

o Entender e estabelecer metas de acreditacdo e certificacdo de estabelecimentos
de saude.
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REFERENCIAS

BASICA:

GUSSO, Gustavo. Tratado de Medicina de Familia e Comunidade. Artmed,
2012.

BRASIL. Ministério da Saude. Sistema de Planejamento do SUS (Planeja
SUS): uma construcdo coletiva - trajetéria e orientagcbes de
operacionalizacdo / Ministério da Saude, Organizacdo Pan-Americana da
Saude. — Brasilia: Ministério da Saude, 2009. 318 p. — (Série B. Textos Basicos
de Saude). ISBN 978-85-334-1587-4

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Implantacao
das Redes de Atencdo a Saude e outras estratégias da SAS / Ministério da
Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. — Brasilia: Ministério da Saude,
2014.160 p.: il. 2014.

ISBN 978-85-334-2115-8

BRASIL. Conselho Nacional de Secretarios de Saude (CONASS). A gestao do
SUS- para entender a gestdo do SUS. Conselho Nacional de Secretéarios de
Saude (CONASS). Brasilia. 134p. DF. 2015.

COMPLEMENTAR

GAMA, A. S. SUS-Sistema Unico de Saude: Esquematizado. Ed. Ferreira.
2014.

ROTHMAN, K. J. Epidemiologia Moderna. Ed. Artmed. 2011.
MALIK. A. Gestdo em Saude. Ed. Guanabara Koogan. 2011.
GARCIA, M. L. Manual de Saude da Familia. Ed. Guanabara Koogan. 2015.

DUNCAN, Bruce B. et al. Medicina Ambulatorial: condutas de atencéo
primaria baseadas em evidéncias. Ed. Artmed. 2013.
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99,109, 11° E 12° MED

90 10°, 11°, 12° Periodos

> Exercer, objetivando a maior eficiéncia, as a¢cdes medicas de atencao inte

a saude que propiciem a protecdo, a manutencao e a recuperacao da sal
humana, principalmente as que séo utilizadas na atencao a saude em niv¢
primario e secundario, porém se valendo também dos conhecimentos e
procedimentos do nivel terciario;

» Atuar no sistema hierarquizado de saude, SUS, obedecendo aos principio
referéncia;

> Praticar a Medicina em servicos do SUS como centros de saude, unidg
servicos diversos com a desenvoltura requerida para o médico geral dentr
do contexto da Medicina de familia e comunidade;

» Praticar a medicina de forma a garantir a integralidade e resolutibilidade d
atencédo a saude;

> Aplicar os procedimentos de prevencdo, educacdo e promoc¢ao da saude,
além de atuar no Programa de Saude da Familia;

» Atuar como médico generalista e como médico da familia;

» Praticar as a¢0es curativas e preventivas nas areas béasicas da Medicina:
Cirurgia;

» Clinica Médica, Pediatria e Ginecologia e Obstetricia; especialidades
meédicas e urgéncias e emergéncias;

» Comunicar-se adequadamente com 0s colegas, 0s pacientes e 0s
familiares destes;

> Atuar, com cooperacdo, em equipe multidisciplinar de saude;

» Considerar a relacdo custo-beneficio nas suas decisdes, solicitacdes
e indicacbes médicas;

> Realizar com proficiéncia a anamnese e a consequente construgdo
da histéria clinica;

» Dominar a arte e a técnica semioldgica e propedéutica e o uso dos recurs
propedéuticos especiais;
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Y

Utilizar adequadamente recursos complementares de diagnéstico;

Y

Ser capaz de diagnosticar, a partir da anamnese, da semiologia e
propedéutica,

as principais enfermidades que acometem o ser humano;

Indicar adequadamente recursos terapéuticos;

Realizar com proficiéncia procedimentos cirdrgicos basicos;

Atuar profissionalmente sempre com compromisso ético;

YV V. V V V

Ter uma visao critica do papel do médico tanto social quanto nos
procedimentos

Y

de promocéao da saude;

Y

Lidar judiciosamente com o mercado de trabalho e com as politicas de sal
> Informar e educar para a salude seus pacientes, os familiares desses e a
coletividade;

> Promover e contribuir com estilos de vida saudavel;

Y

Atualizar continuamente os seus conhecimentos técnicos e cientificos;

» Zelar sempre pela prépria saude, apresentacdo e postura.

e Atuacdo em exercicio como o de | e« Prover a suficiente qualificacdo

um profissional, nas diferentes do aluno, tendo em vista seu bom
unidades de saude e hospitais desempenho profissional.

publicos ou conveniados ao SUS | e . Dotar o] aluno de
em um trabalho de atendimento conhecimentos, requeridos para o
comunitario, com a supervisdo de exercicio de competéncias
professores/ médicos do Curso de (conhecimentos, habilidades e
Medicina e preceptores/médicos do atitudes) da formacgéo do médico,
servigo. no sentido de atender ao perfil do

médico a ser formado conforme

as diretrizes curriculares e

definidas nesse projeto
pedagogico.
e Atividades praticas como

treinamento dos recursos de
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anamnese, de exame fisico, de
propedéutica e semiologia para
avaliacdo do quadro clinico, da
etiologia, da fisiopatologia, dos
exames complementares de
diagnésticos e  diagndsticos
diferenciais, de condutas de
tratamento e acompanhamento
da evolugdao das principais
afeccdes enfatizando os aspectos
regionais e culturais da Amazonia
e que compdem os campos de
atuacdo nas areas da Saude da
Crianga, Saude da Mulher, Saude
do Adulto — clinica e Cirlrgica,
Saude Coletiva, Medicina de
Familia e Comunidade, Urgéncia
e Emergéncia no SUS e Saude
Mental.

Atividades préticas na utilizacdo
dos diferentes recursos de
diagnéstico meédico, para as
acOes preventivas e curativas,
bem como as praticas para
eficiéncia nas acdes médicas de
diagnéstico e tratamento que
propiciem a protecéao, a
manutencdo e a recuperacado da
saude humana, principalmente as
acbes que sao utilizadas na
atencdo a saude em niveis
primario e secundario, sem, no

entanto esquecer as de nivel
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terciario.

Atividades praticas como
treinamento em procedimentos
laboratoriais e interpretacdes de
exames laboratoriais, por imagem
e graficos.

Atividades praticas como
treinamento em procedimentos:
anestésicos basicos, cirargicos
gerais e de pequenas cirurgias,
de traumatologia béasica,
obstétricos gerais, de bercario, de
diagndéstico e condutas em
doencas infecciosas e
parasitarias  prevalentes, de
imunizacdes, de unidades de
terapia intensiva, de socorro em
urgéncias e pronto atendimento,
de acompanhamento familiar.
Desenvolvimento nas praticas de
internato, a apuracdo do
raciocinio légico requerido no
diagndstico e condutas médicas.
Desenvolvimento das praticas de
iniciacdo  cientifica, medicina
baseada em evidéncias e a
necessidade da  continuada
atualizacdo do conhecimento
médico.

Desenvolvimento da relacéo
médico-paciente em niveis éticos

€ morais.
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REGULAMENTO

O Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico tera
regulamento proprio para seu desenvolvimento e na sua elaboracdo observado
0 que determina a Resolugcdo n°03, de 20 de junho de 2014, artigo 24 e
paragrafos e o estabelecido neste projeto a seguir enumerado:

e A preceptoria exercida por profissionais do servico de saude terd
supervisao de docentes préprios do quadro da FAMAZ.

e A carga horaria minima do Estagio curricular sera de 35% (trinta e
cinco por cento) da carga horéria total do Curso, 2.800 horas.

e O minimo de 30% (trinta por cento) da carga horéaria total prevista
para o Estagio currciular serd desenvolvido na Atencéo Basica e em Servigo de
Urgéncia e Emergéncia do SUS, predominando a carga horéria dedicada aos
servicos de Atencao Béasica sobre o que é ofertado nos servigos de Urgéncia e
Emergéncia.

e O Estagio terd a duracao de dois anos.

e As atividades do Estagio Curricular (Internato) voltadas para a
Atencdo Béasica serdo coordenadas e voltadas para a area da Medicina Geral
de Familia e Comunidade.

e Os 70% (setenta por cento) da carga horaria restante do Estagio
Curricular (Internto) foram incluidos, em aspectos essenciais das areas de
Saude do Adulto (Clinica Médica e Cirurgia); Saude da Mulher ( Ginecologia-
Obstetricia) , Saude da Crianca (Pediatria), Saude Coletiva e Saude Mental,
em atividades eminentes praticas e com carga horaria teérica que nao sdo
superior a 20% (vinte por cento) do total do estagio, em cada uma destas
areas.

e O Colegiado do Curso de Medicina da FAMAZ podera autorizar a
realizacdo de 25% (vinte e cinco por cento) da carga horaria total estabelecida
para o estagio fora da Unidade da Federacdo em que se localiza a IES,
preferencialmente nos servicos do Sistema Unico de Satde, bem como em
instituicdo conveniada que mantenha programas de Residéncia, credendiados
pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica, ou em outros programas de

gualidade equivalente em nivel internacional. O Colegiado do Curso de
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Medicina e com aprovacdo no Conselho Superior da FAMAZ podera autorizar,
em carater excepcional, percentual superior a 25% (vinte e cinco por cento),
desde que devidamente motivado e justificado.

e O total de estudantes autorizados a realizar estagio fora da Unidade
da Federacdo da FAMAZ nédo ultrapassara o limite de 50%(cinquenta por
cento) das vagas do estagio curricular (internato) para estudantes da mesma
série ou periodo.

e No Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico
(Internato), a jornada semanal de pratica compreendera periodos de plantdo
que poderdo atingir até 12 (doze) horas diarias, observado o limite de 40
(quarenta) horas semanais, nos termos da Lei Federal n°® 11.788, de 25 de
setembro de 2008, que dispde sobre o estagio de estudantes.

e Sera observado que nos estdgios obrigatorios na area da saude,
guando configurar como concedente do estagio um o6rgdo do Poder Publico,
poderdo ser firmados termos de compromisso sucessivos, nao ultrapassando a
duracéo do curso, sendo os termos de compromisso e respectivos planos de
estagio atualizados ao final de cada periodo de 2 (dois) anos, adequando-se a
evolugcédo académica do estudante.

e Neste periodo o discente fara op¢do de um modulo eletivo
constituindo-se em estratégia para adequar aos interesses e necessidades do
estudante, dentro do contexto dos objetivos gerais do Curso de Medicina.

e A aprovagdo ou cancelamento de convénios com as Unidades
destinadas ao estagio nas areas sera proposto pela Coordenac¢édo do Curso de
Medicina e aprovado pelo Colegiado do Curso de Medicina da FAMAZ. Os
convénios serdo assinados pelo Diretor da FAMAZ ou por delegacdo de
competéncia.

¢ O discente deve realizar o Estagio Curricular Obrigatério de Formacao
em Servico — Internato apés aprovacdo em todos os modulos de 1° ao 8°
periodos, previstos no curriculo do Curso de Medicina ou, em caso de
transferéncia, os que ja tenham cursado o equivalente a conteudos de 1° ao 8°
periodo, com aprovagéo do Colegiado do Curso de Medicina.

e O aluno devera matricular-se no Estagio Curricular Obrigatorio de

Formacgcdo em Servico — Internato do Curso de Medicina, de acordo com o
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calendério divulgado pela Coordenacao do Curso.

e Cabe a Coordenacédo do Curso de Medicina o acompanhamento das
atividades académicas e pedagogicas do estdgio. O curso contard com uma
Supervisdo do Estdgio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico —
Internato indicada pelo Coordenador do Curso de Medicina e aprovado pelo
Colegiado do Curso..

e A avaliacdo sera um processo continuo e tem a finalidade de verificar
o aproveitamento do discente no estagio, tendo em vista o seu futuro
desempenho profissional.

e Além das orientacfes previstas nas DCNs, neste projeto pedagogico
e legislacdo educacional vigente, as demais normas serdo regulamentas em
Regulamento préprio, aprovado no Colegiado do Curso de Medicina e
entregues ao discente em forma de manual académico do Estagio Curricular

Obrigatorio de Formacao em Servigo — Internato, no primeiro dia do estagio.

O Estagio Curricular Obrigatorio de Formagdo em Servico teré
regulamento préprio para seu desenvolvimento e na sua elaboracéo observado
0 gue determina a Resolucdo n°03, de 20 de junho de 2014, artigo 24 e
paragrafos e o estabelecido neste projeto a seguir enumerado:

e A preceptoria exercida por profissionais do servico de saude tera
supervisao de docentes proprios do quadro da FAMAZ.

e A carga horaria minima do Estagio curricular sera de 35% (trinta e
cinco por cento) da carga horaria total do Curso, 2.800 horas.

e O minimo de 30% (trinta por cento) da carga horéria total prevista
para o Estagio currciular sera desenvolvido na Atencédo Basica e em Servico de
Urgéncia e Emergéncia do SUS, predominando a carga horéaria dedicada aos
servicos de Atencao Basica sobre o que é ofertado nos servigos de Urgéncia e
Emergéncia.

e O Estagio tera a duracao de dois anos.

e As atividades do Estagio Curricular (Internato) voltadas para a
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Atencdo Béasica serdo coordenadas e voltadas para a area da Medicina Geral
de Familia e Comunidade.

e Os 70% (setenta por cento) da carga horaria restante do Estagio
Curricular (Internto) foram incluidos, em aspectos essenciais das areas de
Saude do Adulto (Clinica Médica e Cirurgia); Saude da Mulher ( Ginecologia-
Obstetricia) , Saude da Crianca (Pediatria), Saude Coletiva e Saude Mental,
em atividades eminentes praticas e com carga horaria tedrica que ndo sdo
superior a 20% (vinte por cento) do total do estagio, em cada uma destas
areas.

e O Colegiado do Curso de Medicina da FAMAZ podera autorizar a
realizacdo de 25% (vinte e cinco por cento) da carga horaria total estabelecida
para o estagio fora da Unidade da Federacdo em que se localiza a IES,
preferencialmente nos servicos do Sistema Unico de Satde, bem como em
instituicdo conveniada que mantenha programas de Residéncia, credendiados
pela Comissdo Nacional de Residéncia Médica, ou em outros programas de
gualidade equivalente em nivel internacional. O Colegiado do Curso de
Medicina e com aprovacao no Conselho Superior da FAMAZ podera autorizar,
em carater excepcional, percentual superior a 25% (vinte e cinco por cento),
desde que devidamente motivado e justificado.

¢ O total de estudantes autorizados a realizar estagio fora da Unidade
da Federagdo da FAMAZ nédo ultrapassara o limite de 50%(cinquenta por
cento) das vagas do estagio curricular (internato) para estudantes da mesma
série ou periodo.

e No Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico
(Internato), a jornada semanal de pratica compreendera periodos de plantdo
gue poderdo atingir até 12 (doze) horas diarias, observado o limite de 40
(quarenta) horas semanais, nos termos da Lei Federal n°® 11.788, de 25 de
setembro de 2008, que dispde sobre o estagio de estudantes.

e Sera observado que nos estagios obrigatorios na area da saude,
guando configurar como concedente do estagio um orgdo do Poder Publico,
poderao ser firmados termos de compromisso sucessivos, nao ultrapassando a
duracéo do curso, sendo os termos de compromisso e respectivos planos de

estagio atualizados ao final de cada periodo de 2 (dois) anos, adequando-se a
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evolugédo académica do estudante.

e Neste periodo o discente fara opcdo de um mobdulo eletivo
constituindo-se em estratégia para adequar aos interesses e necessidades do
estudante, dentro do contexto dos objetivos gerais do Curso de Medicina.

e A aprovagdo ou cancelamento de convénios com as Unidades
destinadas ao estagio nas areas sera proposto pela Coordenagédo do Curso de
Medicina e aprovado pelo Colegiado do Curso de Medicina da FAMAZ. Os
convénios serdo assinados pelo Diretor da FAMAZ ou por delegacdo de
competéncia.

¢ O discente deve realizar o Estagio Curricular Obrigatério de Formacao
em Servico — Internato apos aprovacdo em todos os modulos de 1° ao 8°
periodos, previstos no curriculo do Curso de Medicina ou, em caso de
transferéncia, os que ja tenham cursado o equivalente a contetdos de 1° ao 8°
periodo, com aprovacédo do Colegiado do Curso de Medicina.

e O aluno deverd matricular-se no Estagio Curricular Obrigatério de
Formacdo em Servico — Internato do Curso de Medicina, de acordo com o
calendario divulgado pela Coordenacédo do Curso.

e Cabe a Coordenacédo do Curso de Medicina o acompanhamento das
atividades académicas e pedagogicas do estagio. O curso contard com uma
Supervisdo do Estagio Curricular Obrigatorio de Formacdo em Servico —
Internato indicada pelo Coordenador do Curso de Medicina e aprovado pelo
Colegiado do Curso..

e A avaliacdo sera um processo continuo e tem a finalidade de verificar
o aproveitamento do discente no estagio, tendo em vista o seu futuro
desempenho profissional.

e Além das orientacfes previstas nas DCNSs, neste projeto pedagogico
e legislacdo educacional vigente, as demais normas serdo regulamentas em
Regulamento préprio, aprovado no Colegiado do Curso de Medicina e
entregues ao discente em forma de manual académico do Estagio Curricular

Obrigatorio de Formacao em Servigo — Internato, no primeiro dia do estagio.
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Apéndice B

QUADRO SINTESE
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1 MED - 2 MED

- 3SMED - 4 MED

2° ANO

DESEMPENHOS ESPERADOS (DOCUMENTO BASICO AVALIACAO NACIONAL SERIADA DOS ESTUDANTES DE

MEDICINA itens comieténcias e habilidades - fls 07 e 08i

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencdo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos

Il Descrever e aplicar conceitos biolégicos, psicossociais,
culturais e ambientais que permitam entender os fenbmenos
normais e alterados no processo de atencdo, de gestédo e de
educacdo em saude, nos diversos ciclos de vida.

1 Identificar as inter-relacdes entre estruturas macro e
microscopicas do organismo humano e o funcionamento
normal dos sistemas organicos no processo saude-
doenca.

I, 1l

Il Descrever e aplicar conceitos biol6gicos, psicossociais,
culturais e ambientais que permitam entender os fendmenos
normais e alterados no processo de atencdo, de gestédo e de
educacédo em saude, nos diversos ciclos de vida.

2 Reconhecer modelos explicativos, fatores e
determinantes envolvidos no processo saude-doenca e
na gestao do cuidado.

Il

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar
argumentacdo consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da saude, da cidadania e da dignidade humana.

3 Realizar o diagnéstico de saude de uma comunidade
e interpretar dados epidemiolégicos.
\Y,
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I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencdo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacoes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solucdo de problemas e a tomada de
decisbes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar
argumentacdo consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da saude, da cidadania e da dignidade humana.

4 Utilizar as ferramentas de abordagem familiar e
comunitéria.
[, 1, IV

Il Descrever e aplicar conceitos biolégicos, psicossociais,
culturais e ambientais que permitam entender os fendmenos
normais e alterados no processo de atencado, de gestédo e de
educacdo em saude, nos diversos ciclos de vida.

5 Interpretar a evolugao histérica da saude no Brasil e
sua influéncia na estruturacdo do Sistema Unico de
Saude (SUS).

I

[Il Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacdes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solucdo de problemas e a tomada de
decisbes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacées obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar

6 Analisar o referencial do SUS, politicas e programas
de saude, em todos os niveis de atencédo, subsidiando
acOes de gestao, de educacéo e de atencdo a saude.

", v
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argumentacdo consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da saude, da cidadania e da dignidade humana.

[Il Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacdes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solucdo de problemas e a tomada de
decisbes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar
argumentacdo consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da saude, da cidadania e da dignidade humana.

7 Identificar os principios da ética e bioética médica e
académica, os direitos do estudante e do médico, a
responsabilidade académica e profissional.

", v

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencdo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos.

[Il Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacdes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solugdo de problemas e a tomada de
decisfes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar
argumentacdo consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da saude, da cidadania e da dignidade humana.

8 ldentificar o processo de elaboracdo de diferentes
formas de comunicacéo cientifica (identificacdo de um
problema, formulacdo de hipétese, delineamento de
método de investigacdo, obtencdo e tratamento de
dados, descricéo e discussao de resultados).

[, I, IV
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I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencdo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos.

[ll Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacgdes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solugcdo de problemas e a tomada de
decisfes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar
argumentacdo consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da salde, da cidadania e da dignidade humana.

9 Utilizar os principios da metodologia cientifica e da
medicina baseado em evidéncias na sustentacdo de
argumentos e tomadas de decisdes.

[, 1, IV

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencdo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos.

Il Descrever e aplicar conceitos bioldgicos, psicossociais,
culturais e ambientais que permitam entender os fenbmenos
normais e alterados no processo de atencdo, de gestdo e de
educacgdo em saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacoes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solugdo de problemas e a tomada de

10 Identificar situacdes, condicdbes e comportamentos
de risco e de vulnerabilidade, utilizando os conceitos de
vigilancia em saude considerando as necessidades de
saude individual e coletiva em todos os niveis de
prevencao: primaria, secundaria, terciaria e quaternaria.
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decisfes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e compartilhar
argumentacao consistente e propostas de intervencéo,
individualmente e em equipe, em diversos contextos, na defesa
da salde, da cidadania e da dignidade humana.

11 Caracterizar o trabalho em equipe na gestdo, na
educacdo e na atencdo a saude no processo saude-
doenca.

\Y,

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencdo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos.

Il Descrever e aplicar conceitos biol6gicos, psicossociais,
culturais e ambientais que permitam entender os fenbmenos
normais e alterados no processo de atencdo, de gestédo e de
educacao em saude, nos diversos ciclos de vida.

[Il Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e informacgdes,
baseado em evidéncias cientificas, para subsidiar o raciocinio
clinico, com vistas a solugcdo de problemas e a tomada de
decisfes, de forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

12 Aplicar conceitos, principios e procedimentos de
seguranca e biosseguranca nas situacdes de
aprendizagem e de assisténcia.

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e linguagens
(escrita, verbal e ndo verbal), no contexto de atencédo a saude,
pautado nos principios éticos e humanisticos.

Il Descrever e aplicar conceitos biolégicos, psicossociais,
culturais e ambientais que permitam entender os fenGmenos
normais e alterados no processo de atencdo, de gestéo e de
educacdo em saude, nos diversos ciclos de vida.

13 Identificar agentes etioldgicos envolvidos nos
agravos a saude mais prevalentes, descrevendo
mecanismos fisiopatolégicos e impactos para o0
individuo e para a coletividade.

[, 1l
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EMENTAS/CONTEUDOS FUNDAMENTAIS

1 MED 2 MED
TUTORIAL TUTORIAL
1 INTRODUCAO 2 3 FUNCOES AMECANISMO DE 5 6 SAUDE E MEIO
AO ESTUDO DA PROLIFERACAO | BIOLOGICAS AGRESSAO METABOLISMO | AMBIENTE
MEDICINA CELULAR EDEFESA E NUTRIQAO
Aprendizagem Organizacdo da | Metabolismo Os diversos tipos de | As Saneamento
Baseada em | célula, hidroeletrolitico e | agentes agressores | transformagdes (agua, lixo,
Problemas (ABP), | homeostasia acidobasico; Sistema | (fisicos, guimicos, | dos alimentos no | esgoto);
Ser Médico e | celular, estrutura e | Reprodutor;Sistema biolégicos e | tubo digestorio; | Radiacbes e
Vocacdo; Saude- | funcionamento Respiratério;  Sistema | psicossociais); Anabolismo e | insolacdes;
Doenca e sua | celular, nucleo da | Cardiovascular;Sistema | Mecanismo de | catabolismo, Intoxicagbes por
relacio com a | célula e origem a | Digestorio; Sistema | agressao pelos | relacionado  ao | metais pesados
familia e | diferentes Nervoso; Sistema | agentes  bioldgicos: | armazenamento, | (mercurio e
comunidade; proteinas, Renal; Sistema | fungos, virus, | producédo de | chumbo, etc),
Processo saude - | transcricao e | Endécrino;  Aparelho | bactérias, energia e  a| alimentares,
doenca e seus |traducao celular, o | Excretor;Aparelho protozoarios e | estrutura agrotoxicos;
determinantes; gendtipo e o | Locomotor;Homeostase | helmintos; corporal; Agentes
Politicas publicas | fenétipo dos | do organismo humano. | Mecanismos de | Principais fontes | biolégicos e
de saude; | individuos; agressao pelos | alimentares e a | quimicos;
Principios e | Anabolismo e agentes quimicos. | sua composicdo; | Endemias e
diretrizes gue | catabolismo Mecanismos de | Macro, micro e | epidemias;
regem o SUS; | celular; agressao pelos | oligonutrientes e | Doenca de
Niveis de atencdo | Mecanismo de agentes fisicos: | as necessidades | transmissao
a Saude; | diferenciacéo temperatura, nutricionais do | hidrica e por
Prevencgao e | celular e 0s radiagbes e trauma | ser humano; Os | vetores:
Promocéo a | diferentes tipos mecanico; habitos antropozoonoses
saude;Aspectos celulares; Célula Mecanismos de | alimentares e a|e arboviroses;
culturais dos povos | tronco; agressao influéncia Inspecéode
da Amazdbnia (os | Diferenciacdo psicossociais com | sociocultural alimentos e
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indigenas e
afrodescendentes);
A importancia da
ética e bioética nas
relacbes médico-
pacientes,
sociedade,
cidadania, religido
e saude;.

celular a partir de
uma Unica célula
(ovol/zigoto), 0s
fatores intrinsecos
e extrinsecos
estdo envolvidos
no processo de
diferenciacao

celular; Mitose e

meiose;
Envelhecimento
celular e
apoptose.
Interpretar 0s

diferentes padrbes
de heranca das
informacdes

genéticas e
explicar como eles
contribuem para a
diversidade

genotipica dos
seres  humanos.
DNA: replicacéo,

transcricao e
traducéo; Vias de
sinalizacao e
traducdo de sinal;
Origem dos
tecidos

énfase no estresse,
doencas ocupacionais
e psicossomaticas; A

influéncia dos
aspectos geneéticos,
nutricionais e
psicologicos nos

sistemas de defesa
do organismo; O
papel da imunidade
inata e adquirida no
mecanismo de
defesa; Mecanismos
de defesa especificos
e inespecificos;
Mecanismos de
inflamacdo aguda e
cronica; Mecanismos
da resposta imune
celular, humoral e o
desenvolvimento da
mem©éria imunoldgica;

Mecanismos
envolvidos na
imunizacdo ativa e
passiva; As
imunodeficiéncias
congeénitas e

adquiridas; Os tipos
de resposta de

sobre eles; Vias
metabdlicas de
sintese
degradagcédo dos
nutrientes;
Substancias
envolvidas na
regulacao dos
processos
metabdlicos;
Adaptacbes
metabodlicas ao
jejum;
AdaptacOes
metabdlicas ao
exercicio fisico; A
integracdo  das
vias metabodlicas
€ 0S mecanismos
de regulacdo do
metabolismo;
Aparelho
digestorio:
anatomia,
histologia, e
fisiologia;
Necessidades
basicas de
nutrientes;
Observacdo de

medicamentos;

Sistema de
informacéao e
indicadores

epidemioldgicos;
Politicas Publicas
para a Saude do
Trabalhador.
(Legislacao);
Parasitologia,
raiva, dengue,
calazar,
leishmaniose,
toxoplasmose.
Processo de
transmissao;
Aspectos
celulares no caso
de intoxicacoes.
Microbiologia;
bactérias
(coloracgao de
gram-
parasitologia fecal
- técnica,
uroandlise).
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fundamentais
corpo humano.

no

hipersensibilidade(tipo
[, I, M, IV) e suas
principais diferencas;

Mecanismos de lesao
celular reversivel e
irreversivel e
descrever 0s
mecanismos de
reparacdo tecidual; A
lesdo celular e os
processos de
adaptacdo e /ou
morte celular;
Imunologia e

histologia dos 6rgéos
linfoides; Fagocitose;
Alteracdes do
leucograma,  testes
bacterioldgicos;

Imunologia da
dengue,

leishmaniose, malaria;
Histologia e
parasitologia e
patologia, a

esquistossomose.

pecas anatdmicas
e modelos do

aparelho
digestério e
anexos; avaliacao
de atividade
enzimatica
(péancreas),
secrecdo biliar e
absorcao de

lipidios; laminas
histolégicas  do
trato digestério da
cavidade bucal e
glandulas anexas.

MORFUNCIONAL

MORFUNCIONAL
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Introducao ao
estudo da
histologia e
microscopia

Tecidos Bésicos
Histologia epitelial
Histologia
conjuntiva

Divisdo do corpo
humano,
Planimetria e
biotipologia.
Terminologias
anatbmicas
Osteologia

Esqueleto axial
Esqueleto
apendicular
Sistema muscular.
Organogénese,
mitose, meiose e
caribtipo
Padrbes
heranca,
heredograma,
genatipo e
fendtipo

Tecidos Epiteliais,
conjuntivos e
muscular
Transcricao e
traduca

de

Caracteristicas

crescimento

Sistema cardiovascular
Sistema urinario
Sistema Respiratorio
Sistema Nervoso
Sistema Digestorio
(histofisiologia)

gerais
do musculo esquelético
e controle hormonal do

Células sanguineas,
tecido e orgaos
linfaticos

Resposta inflamatéria
aguda a diferentes
agressores.
Resposta Inflamatoria
cronica

Resposta inflamatoria
aguda a diferentes
agressores (Fungos e
bactérias)
Parasitoses
intestinais.

Lesao e reparo
tecidual.
Degeneracao celular
Pratica funcional:

imunodeficiéncia e
autoiminidade

Resposta inflamatoria
aguda a diferentes

agressores (Virus)

Motilidade e
secrecao gastrica
(anatomia e
histologia
gastrica)
Absorcéo
alimentar
(anatomia e
histologia
estdbmago e
intestino delgado)
Anabolismo e
catabolismo
Anatomia,
Histologia e
Fisiologia
Hepética.
Atividade
exécrina e ciclo
da ureia.
Controle
hormonal
saciedade.
Metabolismo
energético e
adaptacao ao
exercicio.
Adaptacoes
metabdlicas
estados

da

aos

Parasitas de
veiculagao
Diagnastico
Parasitolégico

nas fezes
Uroanalise
Patologias

ocupacionais
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alimentares
(anatomia e
histologia
pancreas e
caracteristicas da
mucosa
intestinal).

HC1

HC 2

Anamnese. Exame Fisico geral e especifico. Sinais Vitais.
Biosseguranca:

Estruturar, praticar e executar a anamnese completa do adulto;
Praticar o exame fisico geral: hidratacdo, coloracdo, nivel de
consciéncia, estado geral, bi6tipo, marcha, facies;

Iniciar técnicas do exame fisico especifico: inspecao, palpacéo,
percussao e ausculta;

Executar as medidas antropométricas, pressdo arterial,
temperatura, frequéncia respiratoria e frequéncia cardiaca no
adulto;

Praticar técnicas de higienizacdo das maos e de calcar luvas de
procedimento;

Discriminar conceitos de esterilizacéo e assepsia;

Reconhecer o0s principios da biosseguranca: Utilizar os
equipamentos béasicos de protecdo individual: gorro, mascara,
pantufa, capote, 6culos, lavagem das maos.

Exame Fisico Especifico de pele e anexos, dos érgdos dos
sentidos; do sistema cardiovascular, dos pulsos, do sistema
respiratorio e andlise de exames complementares: radiografia
de térax e eletrocardiograma:

Praticar e executar o exame fisico especifico de pele,
mucosas e anexos;

Conceituar as lesdes elementares;

Praticar o exame fisico da boca, nariz e ouvidos;

Utilizar os equipamentos para exame fisico: otoscopio,
rinoscopio e oftalmoscopio;

Praticar o exame fisico geral e especifico dos pulmdes;
Praticar o exame fisico geral e especifico do sistema
cardiovascular;

Praticar e executar o exame dos principais pulsos;

Interpretar os aspectos basicos de radiografia normal de térax;
Interpretar os aspectos basicos de eletrocardiograma normal.

IESCG 1

IESCG 2

Relac¢bes Interpessoais: trabalho em equipe multidisciplinar, ACS,
gestao; Relacdo Médico-paciente (Visita domiciliar, atendimento);
Qualidade de Vida e Saude; Estratégias de abordagem
comunitaria; Principios e diretrizes do SUS e daESF ;Area de

Relacao entre as Unidades de Saude da Familia e os niveis
secundarios e terciarios de atencdo;Programas de Saude
implantados e subsidiados pelo Ministério da Saude; Papel do
médico na equipe de saude; Habilidades na afericdo da

394




abrangéncia e de influéncia da USF/ESF - territorializacdo com
identificag8o de areas de risco; Saneamento Basico como fator de
influéncia na saude das pessoas; diagnostico situacional das
condicbes de vida das familias; Familiograma; Gestdo da
atencdo a saude e participacdo da comunidade no municipio;
Iniciacdo Cientifica: elaboracdo de Projeto de Pesquisa,
Competéncias de cada membro da equipe da ESF; Programas de
saude desenvolvidos na ESF.

Presséao Arterial e na avaliacdo antropométrica; Registro de
Anamnese e dados clinicos de pacientes; Registro através de
relatorios das situacdes das familias obtidos nas observacfes
e entrevistas por ocasido das visitas realizadas; Bases
técnicas e legais da Vigilancia Epidemioldgica e da Vigilancia
Sanitaria; Habilidades de comunicacédo para educacao em
saude na comunidade; Iniciacéo cientifica em saude com
aplicacdo de Metodologia Cientifica; bases técnicas de
imunizacao.

HM 1

HM 2

Historia da Medicina, Medicina e arte; Medicina Baseada em
Narrativas e Medicina Baseadas em Evidéncias; O Ser Médico e
a Prética Médica; Respeito a cidadania, diversidade humana,
preconceito e vulnerabilidade; Humanizagéo; Etica, moral e direito
humano; Multiprofissionalidade e Interdisciplinaridade; Conceitos
fundamentais: as relagcbes humanas, a morte, a doenca e a
saude; Aspectos culturais da Sociedade. Decifrando termos
regionais; Amparo legal da Educacdo Inclusiva e ensino de
LIBRAS.

O doente e sua doenca; estresse; Fatores que interferem na
formacdo da personalidade; Etapas do desenvolvimento:
infancia, adolescéncia, adulta e velhice; Conflito e os diversos
mecanismos de defesa; Relacdo  médico-paciente;
Desenvolvimento das habilidades de comunicacdo; A
entrevista: Dindmica da observacdo e registro. Técnica de
entrevista e roteiros de entrevista; O paciente: histéria, valores
e crengas; Estatuto da crianca e do adolescente; Atendimento
ao Idoso. Estatuto do Idoso; Humanizacdo do Parto;
Comunicacdo de mas noticia; Emoc¢des do paciente frente a
doenca, impacto de doencas crdnicas ou graves em relacédo a
vida do paciente e de sua familia.

IC1

IC 2

Introducdo ao estudo da Metodologia Cientifica: Formas de
conhecimento; A importancia da pesquisa cientifica em saude.
Tipos de trabalhos cientificos: resumo, resenha, relatério, artigo,
monografia Curriculo Lattes / Estilo Vancouver e ABNT,
conceitos, a pesquisa cientifica; Busca de dados na internet.
Principais sites de pesquisas e de informacfes em saude e como

Bioestatistica. Principais tipos de estudos e métodos
estatisticos utilizados para a resolucdo de questdes de
pesquisas quantitativas na area da salde. Conceitos basicos
em Dbioestatistica.  Estatistica descritiva, noc¢des de
probabilidade, inferéncia estatistica. Amostras: tipos, técnicas
de amostragem e célculo de tamanho amostral. Aplicagédo e
interpretacdo de testes estatisticos classicos (comparacéo de
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utiliza-los; Projeto de pesquisa x Projeto para o CEP ou CEUA Xx
Resumo x Artigo para publicacdo: passos para elaboracdo e
diferencas entre eles. Plataforma Lattes. Plataforma Brasil.

médias, frequéncias e proporc¢des, medidas de associacdo)
para a interpretacao da distribuicdo das doencas na populacao
de acordo com o tempo, 0 espaco, as pessoas e os fatores de

risco.
3 MED 4 MED
TUTORIAL TUTORIAL
7 CONCEPCAO, | 8 NASCIMENTO, 9 VIDA ADULTA E 10 ALTERACAO |11 PERCEPCAO, | 12 FADIGA,
FORMACAO DO | CRESCIMENTO E DO IDOSO DO CONSCIENCIA E | PERDA DE
SER HUMANO E | DESENVOLVIMENTO CRESCIMENTO E | EMOCOES PESO E
GESTACAO DA CRTIANCA E DO DIFERENCIACAO ANEMIAIS
ADOLESCENTE CELULAR
Aparelho Parto e suas indicacdes | Caracteristicas Relacéo do ciclo Viséo, orbita, Fadiga:
reprodutor e mecanismos Sométicas do Adulto; | celular e globo ocular. Alcoolismo;
feminino (Anatdmico e fisiologico); | Estilo de Vida; alteracdes nos Fisiologia da Cancer; Doencas
(morfologia e Cuidados de atencédo Semiologia do Adulto | mecanismos de viséo e da cronicas
fisiologia); puerperal; Atendimento e do idoso normal reparo que levam | audicédo, degenerativas;
Aparelho ao RN na sala de parto; | (Dados vitais, exame | as alteracdes acuidade auditiva. | Doencas
reprodutor O Recém-nascido: fisico geral); celulares. Audicdo, paladar, | enddécrino-
masculino exame fisico e Indicadores de Saude | Alteracdes do tato e olfato. metabdlicas;
(morfologia e caracteristicas; — Agravos a saude crescimento e Estados afetivos | Doencas
fisiologia); Classificagdo da infancia; | mais prevalentes; diferenciacao alterados. Infecciosas e
Aspectos O crescimento e Alimentacéo do celular: atrofia, Somestesia, Parasitarias.
hormonais da desenvolvimento da Adulto; Saude, hipotrofia, Sistemas neuro- | Perda de Peso:
concepgao; infancia (cognitivo, Trabalho, esporte no | hipertrofia, endocrino e Alcoolismo;
Gametogénese e | psicossocial, adaptativo e | adulto e idoso; anaplasia, neuro- Neoplasias;
fecundacéo; linguagem); Aleitamento | Sexualidade hiperplasia, imunoldgico; Doencas
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Embriogénese;
Fecundacéo
(concepcao);
Aborto
espontaneo,
provocado e
terapéutico;
Gestacéo Normal
e de Risco,
gemelaridade;
Desenvolvimento
embrionério e
fetal, formacéo e
desenvolvimento
inicial do tubo e
crista neural; Ma
formacéao
congénita e
hereditaria;
Reproducao
assistida,
fertilizacéo,
fertilidade, indice
de fertilidade e
fecundidade;
Anatomia e
Fisiologia da
gestacao;
Aspectos
psicossociais da

materno, fisiologia da
mama, importancia do
aleitamento materno;
Nutricao infantil;
Imunizacao; Diarreia;
Infec¢cbes do trato
respiratorio superior;
Doencas exantematicas;
Acidentes na infancia;
Saude mental e bucal;
Indicadores de saude;
Sexualidade;
Gestacao/Anticoncepcao;
Puberdade;Aspectos
Psicossociais da
Adolescéncia.

(anatomia e
fisiologia); Saude
Mental; O processo
de envelhecimento;
Senescéncia e
Senectude/Senilidade;
Finitude da Vida;
Eutanéasia, morte
digna e assistida;
Doencas prevalentes
da terceira idade /
Indicadores de saude,
(praticas de
reabilitac&o);
Qualidade de vida do
idoso; Asilamento e
Acesso ao Servico de
Saude; Imunizacgéo do
adulto e idoso; Visao
global das doencas
cronico—
degenerativas do
adulto; Farmacologia
na populacao
geriatrica.

metaplasia,
displasia,
neoplasia.
Distarbios do
desenvolvimento
celular: Aplasia,
agenesia, atresia;
Célula,
oncogénese e
cancer.
Protoncogenes,
antioncogénese,
genes
regeneradores de
DNA.
Mecanismos de
apoptose e
cancer.
Caracteristicas
dos tumores
benignos e
malignos.
Epigenética e
alteracoes
celulares.
Mecanismos de
genotoxicidade,
mutagenicidade e
carcinogenicidade.
Mutacoes:

Equilibrio:
Processos de
adaptacao,
acomodacéo.
Aspectos psico-
afetivos do ser
humano. Estados
de consciéncia:
sono, vigilia,
insbnia,
deméncia.
Ansiedade,
depressao,
estresse, humor,
afeto e outras
emocoes
correlacionando
com 0s aspectos
fisicos,
socioculturais
somaticos e

comportamentais.

Substancias
guimicas e suas
acoes
(psicofarmacos).

endaocrino-
metabdlicas;
Anorexia
Nervosa; Bulimia;
AIDS; Caquexia;
Distarbios
Nutricionais;
Dietas; Estilo de
vida; Condicoes
socioeconbmicas.
Anemias:
causas, sinais e
sintomas,
fisiopatogenia,
exames
laboratoriais,
consequéncias,
tratamento.
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gestacao;
Epidemiologia da
gestacao
(frequéncia e
taxas).

natureza e tipos.
Antineoplasicos:
ciclo celular
especificos e ndo
especificos.
Imunopatologia
tumoral. Relacéo
médico-paciente e
familiar e aspectos
psicolégicos e
assisténcia social
a pacientes e
familiares e
Politicas Publicas
do SUS para
pacientes com
malformacdes ou

neoplasias.
MORFUNCIONAL MORFUNCIONAL
Gametogénese Morfologia neonatal - | Sistema Ciclo celular e | Sistema motor Hematopoiese e
Fertilizacao diferencas em relagao ao | cardiovascular pontos de | - Somestesia medula éssea
Sistema adulto (sistema | Sistema enddcrino reparacao - Sistema auditivo | - Anemias
reprodutor respiratorio e | Sistema respiratorio - Agenesia, | - Bioacustica Disturbios
feminino cardiovascular) Hematopoiese aplasia e atresia - Vascularizagéo | enddcrinos
(genitalia Terminologia especifica Sistema locomotor | - AdaptacGes do | cerebral metabdlicos
externa) Terminologia especifica (osteo-articular) crescimento e | --Sistema visual - Disturbios
Fases da | Sistema imunologico Sistema diferenciacao - Fototransducéo | metabolicos
gravidez Morfologia da faringe cardiovascular celular relacionados a
Sistema Desenvolvimento Sistema nervoso - Olfacao e | doencas cronicas
reprodutor neuroldgico — vida fetal e | (degeneracao e gustacao
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feminino interno
(tubas e ovarios)
Ciclo menstrual
Glandulas
mamarias
Sistema
reprodutor
masculino
(genitalia externa
— pénis, saco
escrotal,
testiculos e
epididimo
Sistema
reprodutor
durante a
gravidez -
placenta e
cordao umbilical
Desenvolvimento
fetal

Sistema
reprodutor
feminino interno
(Utero, vagina)
Pratica funcional
— Exames de
imagem
gestacionais

pos-natal.

Sistema digestorio
neonatal e pediatrico
Sistema digestorio
neonatal e pediatrico

Pratica funcional -
Avaliacao nutricional
Desenvolvimento do
sistema locomotor
Desenvolvimento do

sistema reprodutor
Desenvolvimento
hormonal

Morfologia das  vias
aéreas superiores
Morfologia da
(interna e externa)

orelha

senilidade)

Neoplasia benigna | - Vias de

e maligna formacéo da
Neoplasias memoria e
malignas aprendizado

- Metastases - cerebelo

- sistema limbico
Ciclo sono e

vigilia

- Ganglios da
base

- Ritmos
circadianos do
sono

PRATICAS LABORATORIAIS

Apresentacéo do programa

Fundamentos da Medicina Laboratoriallmportancia da
Requisi¢édo de Exames

Fases Pré-analitica, Analitica e P0s-Analitica de Exames
Laboratoriais- Causas das variagcdes nos exames
Materiais Bioldgicos: sangue total, plasma, soro, linfa,
secrec¢les, urina, LCR, Liquido sinovial, pleural, ascitico e
esperma

Hemograma no RN, na crianga, no adulto, no idoso, na
gravida e em situacdes especiais

Diagnéstico Laboratorial do Diabetes: glicemia, Hbglicada,
TOTG

Exames de Urina: EAS e Cultura

Exame Parasitoldgico das Fezes e Coprocultura. Métodos
e Indicagao
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O Laboratoério no Diagnostico das Doencas Infecciosas na
Gravidez

Utilizacdo de Marcadores Tumorais na Pratica Médica

O Laboratério nas Infec¢gbes Sexualmente Transmitidas —
HIV/AIDS

Diagnostico Laboratorial das Doengas Reumaticas

PRATICAS FARMACOLOGICAS

Introducédo a Farmacologia/Formas farmacéuticas/Bulas.
Vias de administragéo.

Farmacos que atuam no Sistema Nervoso Autbnomo
Drogas de abuso

Farmacocinética: Absorcéao; Distribuicéo;
Biotransformacao; Excrecéao.

Farmacodinamica:

- Mecanismo geral da acao dos farmacos.

- Classificacao dos farmacos.

Interacdes Medicamentosas.

Efeitos Adversos dos farmacos — RAM

Farmacologia da dor e inflamacéo: analgésicos-antitérmicos e
AINES.

Farmacologia da dor e inflamacéo: anti-inflamatorios
esteroidais_(Corticosteroides)

Préticas farmacol6gicas

Farmacologia da dor: Analgésicos opidides.

Farmacos analgésicos

ANTIBIOTICOS

Resisténcia Bacteriana

HC 3

HC 4

Aparelho Reprodutor Feminino; Saude da mulher e da gestante;

Semiologia do Sistema nervoso: realizar anamnese
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Relacdo médico- paciente no atendimento da crianca e do
adolescente; Anamnese e Exame fisico do recém-nascido e da
crianca; Peculiaridades do exame fisico do adolescente; Anamnese e
exame fisico especifico do abdome; Noc¢des gerais de exames
complementares do abdome (radiografia simples, ultrassonografia e
tomografia). Casos clinicos. BLS: Suporte Basico de Vida.

Praticar anamnese e exame fisico ginecoldgico, obstétrico, de
criancas e do sistema digestorio.

Demonstrar em atendimento as relacdes médico-paciente com
gestantes, maes, lactantes, crianca e adolescente;

Praticar exame fisico especializado da mulher (gestante ou néo-
gestante);

Realizac@o de exames: treino da pratica de coleta de exame
preventivo;

Praticar o exame fisico das mamas;

Realizacédo e treino de partograma,

Praticar exame fisico especializado do recém-nascido, crianca e
adolescente;

Analisar curva de crescimento, peso, perimetro cefalico, toracico e
calculo do IMC da crianca;

Praticar exame fisico especifico do abdome com manobras especiais
para baco, figado, apéndice, vesicula e rins;

Manobras especiais para exame de reto e anus;

Analisar exames complementares de imagem do sistema digestério:
radiografia, ultrasonografia e tomografia;

Treinamento para suporte basico de vida: BLS.

relacionada ao sistema neuroldgico; realizar o exame
especial da sensibilidade, da motricidade, da coordenacéo
motora, do exame cerebelar, dos nervos cranianos, dos
reflexos tendinosos profundos e pesquisar
sinaisneuroldgicos especiais.

Semiologia do Sistema locomotor: realizar a anamnese
e o exame fisico pela inspecdo e palpacdo com testes
especificos para coluna vertebral, ombros, cotovelos,
maos, punhos, joelhos, quadril, tornozelo e pés.

Semiologia do Idoso: realizar o exame do idoso no
contexto de avaliacdo multidimensional em 5 etapas
essenciais.

IESCG 3

IESCG 4

Redes assistenciais e sistema de referéncia e contra referéncia

Politica de atencdo a pessoa idosa e processo de
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(SISREG); Habilidades no exame fisico e na avaliacéo clinica basica
da gestante e da crianca, do portador de hipertensédo e de Diabetes;
Habilidade na comunicacdo com adolescentes e criancas; Esquema
bésico de vacinacdo em criancas e gestantes, adolescentes, idosos e
trabalhadores; Programa de assisténcia pré-natal, de crescimento e
desenvolvimento infantil do Ministério da Saude; Programa saude na
escola, de controle de Diabetes e de Controle da Hipertenséo Arterial
do Ministério da Saude; Estratégia de cuidados nas doencas
Cronicas.

envelhecimento; Politica de satde mental; Habilidades na
anamnese e exame fisico de idosos; Habilidades na
avaliacao de capacidades de idosos; Habilidades na
comunicagdo com cuidadores de idosos e doentes
mentais; Terapéutica para idosos.

HM 3

HM 4

Integridade do ser humano: pessoal, psicologica, corpérea;Estudo de
casos envolvendo: preconceitos, julgamento moral, mental;
Caracteristicas da relacdo terapeuta paciente; As organizacdes
defensiva, psiquicas e o conflito intrapsiquico; Atitudes e valores
individuais e profissionais com relagdo a diversidade: sexual
(preconceitos e politicas); étnica (negro, indios, quilombolas,
nortistas, estrangeiro); religiosa (principais correntes); e definicdo de
estrutura familiar (filhos adotivos, pais homossexuais; pais solteiros;
pais ou filhos institucionalizados); Transformac¢des ocorridas com 0s
seguintes agravos a saude: Hanseniase, Tuberculose e doencas
negligenciadas, Doengas Sexualmente Transmissiveis, AIDS, Sifilis,
deformidades, amputacdes transtornos psiquiatricos, abuso de alcool
e drogas, abuso sexual, deficientes: surdo, cego, sindromes, para o
individuo, familia e comunidade.

Bioética e principios fundamentais: autonomia, justica,
beneficéncia e ndo maleficéncia; Cddigo de ética médica:
sigilo, confidencialidade, publicidade médica; Erro médico:
conceitos e casos clinicos; Inicio da vida: aborto,
reproducdo assistida; Documentos médicos legais: receita,
prontuario médico e atestado de o6bito; Morte encefalica,
transplante e doacao de 6rgaos; Relacdo médico-paciente-
familia; Humanizacao e a ética do estudante de medicina,
Terminalidade da vida: eutanasia, distanasia, ortotanasia;
Pesquisa em seres humanos — declaracdo de Helsinque,
clonagem, fertilizag&o in vitro, genoma.

IC3

IC 4

Conceitos e métodos basicos: conceitos de incidéncia e
prevaléncia, como sao calculados e diversas medidas de frequéncia
de doenca e suas aplicagdes no diagnostico de saude, assim como a

Definicdo, historia e utilidade da Medicina Baseada em
Evidéncias. Busca em base de dados cientificos.
Desenhos de estudos para resolucdo de questbes em
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aplicacdo desses indicadores na descricdo da evolucdo da situacéo
de saude brasileira; Vigilancia epidemiologica: aspectos conceituais e
operacionais e sua aplicacdo no planejamento de acfes de saude; A
distribuicdo temporal e espacial das doencas; A importancia
estratégica das fontes de informacédo e a qualidade dos dados em
saude; Indicadores de saude; Epidemiologia no ambito clinico: os
aspectos metodoldgicos e praticos dos ensaios clinicos e da
investigacdo de novos procedimentos diagndsticos; Epidemiologia
em servicos de saude, em gestdo de saude e ambiental.

saude, incluindo Revisdes Sistematicas e Metanalises,
estudos controlados e randomizados, estudos de coorte,
de caso-controle, de prevaléncia e de acuracia de métodos
diagnésticos. Métodos de preparacdo e uso de Diretrizes
Clinicas Baseadas em Evidéncias e Avaliac6es de Custo-
Efetividade. Pesquisa translacional (translationalresearch):
a transferéncia do conhecimento cientifico, da pesquisa
cientifica para os cuidados em saude humana (pesquisa
translacional) e desta a pesquisa.
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5SMED 6MED 7MED 8 MED

4° ANO

DESEMPENHOS ESPERADOS ANASEM - (DOCUMENTO BASICO AVALIACAO NACIONAL SERIADA DOS ESTUDANTES
DE MEDICINA itens competéncias e habilidades - fls 07 e 08)

COMPETENCIAS

HABILIDADES

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos biolégicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

1.ldentificar os sinais e 0s sintomas manifestados pela pessoa em
cuidado, em todos o0s seus ciclos de vida, relacionando-os a
fisiopatologia das doencas mais frequentes.

lell

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informac@es, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugcédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a segurancga dos envolvidos no
processo de atencao a saude..

2.Elaborar raciocinio clinico e indicar hipétese diagnéstica e/ou lista de
problemas a partir da historia clinica e de exame fisico.
lelll
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I Descrever e aplicar conceitos biolégicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenGmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solucdo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

3.Realizar o diagndstico diferencial, prop
elucidacéo diagnostica, conduta terapéutica,

educacao, a partir de um conjunto de informacdes obtidas no processo

de anamnese e de exame fisico.
el

or plano de acdo para
plano de seguimento e de

Il Descrever e aplicar conceitos biolégicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenbmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacao em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugcédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a segurancga dos envolvidos no

processo de atencao a saude.

4. Interpretar exames complementares. 1l e i

| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e

5.Elaborar um plano de intervencdo

familiar ou comunitaria
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linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos bioldgicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solucdo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.

considerando as evidéncias e as necessidades de saude, individual e
coletiva.
1, eIV

| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacgdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugédo de

BN

problemas e a tomada de decisdes, de forma a

6.Demonstrar dominio dos principios que organizam a estrutura, as
possibilidades e as atribuicbes do SUS em todos os niveis de atencéo,
com vistas a obtencéo de dados e informacdes que subsidiem acdes de
gestdo, de educacédo e de atencédo a saude.

L 1elV
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executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacao consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos biolégicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdao em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solucao de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania

7.Utilizar instrumentos (MiniMental, indice de Massa Corporal, curvas
de crescimento, adequacdo peso/altura, escolaridade, carteira de
vacinacdo, Escala de Depressdo Geriatrica, teste para uso de
substancias psicoativas, etc.) de caracterizacdo e de abordagem do
individuo, da familia e da comunidade na realizacdo do atendimento
clinico, considerados seus respectivos contextos culturais e ciclos de
vida.

L L1 e IV
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e da dignidade humana.

| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos biolégicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdao em
saude, nos diversos ciclos de vida.

8

Identificar as interrelacfes entre estruturas macro e microscopicas do
organismo humano e o funcionamento normal e alterado dos sistemas
organicos no processo saude-doenca.

lell

I Descrever e aplicar conceitos biologicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenbmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacao em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

9.ldentificar as manifestacdes sistémicas decorrentes das alteracdes
morfofuncionais dos diversos tecidos, 6rgaos e sistemas.
Ilelll

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e

10. Explicar o mecanismo de agéo dos farmacos, seus efeitos adversos
e interagcdes medicamentosas. | e Il
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humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos bioldgicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

I Descrever e aplicar conceitos bioldgicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenbmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacao em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugcédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

11.ldentificar as diferentes formas farmacéuticas dos produtos
medicamentosos e suas indicagcdes, com base no uso racional dos
medicamentos.

el

| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e n&o verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solucdo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no

processo de atencédo a saude.

12.ldentificar materiais, insumos e equipamentos destinados a
realizacdo de procedimentos cirurgicos diversos.
lelll
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[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solucdo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no

processo de atencao a saude.

13.Utilizar diferentes recursos e materiais na preparacao e na execucao
de procedimentos cirurgicos basicos.
1]

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

14.Utilizar nomenclatura técnica e sistema de medidas oficiais na
elaboracdo de prontuarios, prescri¢coes, referéncias, contrarreferéncias,
atestados e outras formas de registro

I

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencgdo, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.

15.Reconhecer plano de acdo que promova o trabalho em equipe na
gestao, educacao e atencao a saude no processo saude-doenca.
ielv

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solu¢ao de

16.Aplicar conceitos, principios e procedimentos de seguranca e
biosseguranca nos contextos de saude ambiental e do trabalhador.
lelv
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problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencgdo, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.

| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solucédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.

17.Aplicar preceitos da metodologia cientifica e da bioética na
proposi¢céo de planos de agdo, no uso racional de medicamentos e no
manejo das intervencdes médicas.

I, llelV

| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e n&o verbal), no contexto

18.Identificar sinais e sintomas de alteracdes e fendmenos associados
ao sofrimento psiquico e a transtornos mentais prevalentes para
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de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos biolégicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenGmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugcédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

levantamento de hipéteses diagndsticas e proposicdo de abordagem e
cuidado multiprofissional.
[, 11 ell

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugcédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencdo, individualmente e em equipe, em

19.ldentificar os principios da ética e bioética médica e académica,
referentes aos documentos médicos, e o0s principios da pratica médica,
auditoria e pericia médica no processo de tomada de decisdes, em
todos os niveis de atencado a saude.

I, lelV
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diversos contextos, na defesa da salde, da cidadania
e da dignidade humana.

I Descrever e aplicar conceitos bioldgicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdao em
saude, nos diversos ciclos de vida.

20.Reconhecer os conceitos de terminalidade da vida e cuidados
paliativos, estabelecendo comunicacdo centrada nas relacdes
interpessoais e especificas para este contexto.

Il

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas, para
subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a solugcédo de
problemas e a tomada de decisdes, de forma a
executar procedimentos apropriados aos diferentes
contextos, garantindo a seguranca dos envolvidos no
processo de atencédo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervengdo, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.

21.Utilizar os preceitos da metodologia cientifica e pressupostos da
medicina baseada em evidéncias para subsidiar a solucdo de
problemas, a sustentacdo de argumentos e a tomada de decisoes.

L 1elV
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| Comunicar-se por meio de diferentes recursos e | 22.Descrever as etapas e as habilidades de comunicacao utilizadas na
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto | consulta centrada na pessoa e nas relagdes.
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e |l e IV
humanisticos.
IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir de
diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencgdo, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da cidadania
e da dignidade humana.
5 MED 6 MED
TUTORIAL TUTORIAL
13 DISURIA, |14 PERDADE |15MENTEE 16 DOR, DOR 17 INFLAMACAO E | 18 SINAIS E
EDEMA E SANGUE COMPORTAMENTO ABDOMINAL, INFECC}AO SINTOMAS
PROTEINURI DIARREIA, DERMATOLOGICOS
A VOMITO E
ICTERICIA
Anatomofisiologia | Anatomofisiologi | Organizacédo e Dor Febre e temperatura | Morfofisiologia e

do trato urinario e
mecanismo da
miccao; Infeccéo
do trato urinario
alta (pielonefrite);

a dos vasos;
Classificacao
das

hemorragias;

funcionamento da
mente; Alteracdes
comportamentais;Anam
nese psiquiatrica;

abdominal;Diarreia;Vém
itos; Ictericia; Ulceras
gastroduodenais;
Constipacéo; Neoplasia
gastrointestinal;

corporal:
Patogénese da
febre; mecanismos
das variagOes da

histologia da pele e
anexos;Anamnese
dermatolégica;Lesbes
elementares

Infeccdo do trato | Hemorragias Transtornos Diarreia cronica e temperatura dermatoldgicas;Exame
?J:Q{Ttg tﬁ;a agudas e alimentares; ﬁ]gﬂl;drg;t%‘r’igg‘?:s corporal; hipotermia | dermatolégico;Reacgbes
formacéo do trato | CrONIcas; Transtornos de hgmor; Intestinais: Sindrome e hipertermia; Fases | a sybstanuas quimicas
urinario: Anamnese e Transtornos neuroticos; | ga ma absorcéo: da febre (frio, calor, | e farmacos;Mecanismo
Neoplasias; exame fisico; Transtornos psicoéticos; | Doencas Celiacas; declinio); Tipos de do prurido;Fases
Incontinéncia Sangramentos | Dependéncia quimica; | Sindrome do intestino | febre (continua. evolutivas das
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urinaria;
Insuficiéncia
renal aguda,;
Insuficiéncia
renal crénica;
Sistema linfatico
e linfa;
Linfedema;
Glomerulopatias;
Tubulopatias;
Hipertenséo
arterial; Diabete
mellitus; Litiase
renal; Exames
complementares
(laboratério e
imagem);
Tratamento:
medicamentoso,
dialitico,
Cirargico/Transpl
ante

gestacionais e
ginecoldgicos;
Trauma;
Hemorragias
digestivas altas
e baixas;
Hemorragias do
trato
respiratorio;
Distarbios da
coagulacéo;
Hipovolemia;
Choque;
Técnicas
transfusionais e
hemocomponen
tes; Condutas
terapéuticas nao
transfusionais;
Bioética na
terapia
transfusional;
sangramento
em neoplasias.

Urgéncias psiquiatricas;
Suicidio; Saude Mental;
Politicas de saude
mental; Reforma
psiquiatrica; Centro de
Atencéo Psicossocial
(CAPs); Exames
neurolégicos e
complementares;
Neurofarmacologia e
psicofarmacologia.

irritavel; Diarreia aguda
infecciosa; Neoplasia
esofagica; Doenga do
refluxo gastroesofagico;
Ictericia hemolitica;
Ictericia do recém-
nascido; Neoplasias
figado pancreas;
Vesicula biliar;
Pancreatites agudas e
crobnicas; Litiase biliar;
Alcool; Hepatites néo
virais e virais; Hepatites
medicamentosas;
Hepatites autoimunes;
Hepatites alcodlicas;
Cirrose; Insuficiéncia
hepatica; Sindrome
hepato-renal,
Encefalopatia hepatica;
Varizes de eséfago;
Hemorragias digestivas
altas e baixas; Ascite.

Intermitente,
remitente);
Desidratacéo e
febre; Convulsdes
febris; A febre como
mecanismo contra
agentes patdgenos;
Terapia
farmacoldgica e néo
farmacoldgica da
febre;

Resposta
Inflamatoéria:
Autoimunidade;
imunodeficiéncias
primarias e
secundarias;
colagenoses;Cancer
e resposta
inflamatéria;Doenca
S respiratorias e
alergias;Sindrome
da resposta
inflamatoria
sistémica
(SIRIS);Farmacos
antiinflamatarios,
glicocorticoides,
imunossupressores
e

lesdes;Alteracbes
patologicas da
pele;Neoplasias;Dermat
oses
frequentes;Doencas
infecciosas da
pele;Prevencéo;Terapé
utica
farmacolégica;Principio
s ativos;Principais
veiculos;Formas
farmacéuticas;Vias de
administracao.
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antineoplasicos;Doe
ncas infecciosas e
parasitarias:
Classificacéo e
estrutura dos Virus,
Bactérias, Helmintos
e
protozoarios;Farmac
os utilizados no
tratamento das
DIPs;Doencas de
notificacao
compulséria pelo
Ministério da Saude

MORFUNCIONAL

MORFUNCIONAL

Caracteristica
S
morfofuncionai
s dos rins.

- Equilibrio
hidroeletrolitic
o e acido-
basico.
Compartiment
os liquidos do
organismo

- trocas de
liquidos entre
0 plasmae o

Morfofisiologia
vascular
Circulacéo
sistémica
Histopatologia
vascular
Anatomia
radiolégica
vascular

Neuroquimica
comportamental

- Ansiedade

- Neurotransmissores
- Fisiopatologia da
esquizofrenia

- Vias monoaminérgicas
e dopaminérgicas
Neuroquimica da
depressao

- Anatomia do lobo
temporal e occipital
Fisiopatologia e
neuroquimica dos
transtornos
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intersticio.

- Circulacao
linfatica
Caracteristica
S
morfofuncionai
s das vias
urinarias

- Mecanismo
de controle da
miccao
Anatomia
radiologica do
rim e vias
urinarias

somatoformes

HC5

HC 6

Procedimentos basicos e fundamentais em cirurgia;

Contato com consultas de clinica geral, com énfase as
especialidades.( urologia, nefrologia, hematologia, salde

mental)

v' Habilidades Basicas em Cirurgia
v' Comporta-se adequadamente no centro cirurgico;
v

Praticar técnicas de assepsia, antissepsia e paramentacdo

cirdrgica;

AN N N N NN

Aplicar conceitos de bioéica em casos clinicos simulados;
Praticar habilidades em instrumentacao cirargica;
Praticar habilidades em instrumentacao videolaparoscopica;
Praticar técnicas de sintese, dierese e hemostasia cirirgica
Reconhecer fios e realizar nds cirlrgicos;
Realizar curativos;

Praticar técnicas de acesso venoso periférico;

Relacdo médico paciente
Anamnese dirigida a especialidade, exame fisico completo,
hip6tese diagnostica, orientacbes e prescricdes médicas,
encaminhamentos/ agendamentos e retornos e atitudes
profissionais.
e Diagnéstico e tratamento dos principais problemas do
sistema digestivo

e Diagnostico e tratamento das principais doencas de pele
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Realizar avaliagcdo pré-operatoria;
Realizar prescricao e descrigdo cirlrgica;
Realizar bloqueios anestésicoslocais;
Praticar técnicas de acesso venoso central;
Praticar técnicas de sondagem nasoenteral, nasogastrica e
orogastrica;
Praticar técnicas de sondagem vesical,
Praticar técnicas de paracentese e
toracostomias
Praticar ressuscitagéo cardiopulmonar;
Realizar acesso as vias aéreas.
o Objetivos ambulatério de Especialidades
v' Treinar as habilidades na:
-Relagdo médico-paciente
-Anamnese dirigida a especialidade
-Exame fisico completo
-Hipétese diagnostica
-As orientacdes e prescricdes médicas
-Encaminhamentos/ agendamentos/ retornos.
-Atitudes profissionais: A consulta médica e a relagdo médico
paciente.

SNENENENEN

AN

toracocentese;

<

e Diagnéstico e tratamento das principais doencas

infecciosas e parasitarias

AMBULATORIOS
e Ambulatério de Gastroenterologia
e Ambulatério de Infectologia

e Ambulatério de Dermatologia

IESCG 5

IESCG 6

Politica de Atencdo a Pessoa ldosa e ao processo de
Envelhecimento; Politica Nacional de Saude
Mental;Atencdo ambulatorial na rede basica de saude com
idosos;Papel do médico nas equipes de saude da familia;
Habilidades clinicas basicas em exame fisico do térax e
abdoémen;Habilidade de comunicacdo para relacionar-se
com portadores e cuidadores da doenca mental,Conduta
clinica em patologias que apresentem perda de sangue, em
especial, as patologias do sistema digestivo e respiratorio;
Cuidados de saude para pacientes acamados no domicilio;
Atuacdo em equipe multiprofissional da saude; Programa
de Saude “de volta para casa”; Programa de Controle da

Habilidades clinicas basicas para realizagdo de anamnese, exame fisico de gestantes, criancas,
adolescentes, idosos e homens adultos

Habilidade na interpretacdo de exames basicos laboratoriais de andlise clinica, graficos e de imagens.
Diagnostico diferencial de patologias que cursam com dor abdominal, vémitos, ictericia.

Diagnéstico diferencial de patologias que cursam com disUria, edema e proteindria

Politica publica de saide do homem

Conduta clinica em patologias de maior prevaléncia loco regional;

Cuidados de saude para pacientes acamados no domicilio;

Atuagdo em equipe multiprofissional da saude;

Metodologia cientifica aplicada em pesquisa de saude coletiva,.
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Tuberculose;

Programa de Controle da Hanseniase;
Elaboragéo de Projeto Terapéutico Singular.

7 MED 8MED

TUTORIAL TUTORIAL
19 DISPNEIA, 20 DOENGCAS 21 DISTURBIOS 22 SAUDE DA 23 SAUDE DA 24 URGENCIA E
DOR TORACICA | METABOLICAS, SENSORIAIS MULHER E CRIANCA EMERGENCIA
E TOSSE HORMONAIS E MOTORES E SEXUALIDADE

NUTRICIONAIS | LOCOMOCAO
Cardipatias: Nutricao; Desordens do | Saude da mulher; Prevencao, Acidentes;
Hipertensiva, Alteracbes Sistema Locomotor Planejamento Familiar; | promogao e | Afogamento;
Miocardiopatia endacrinas; Dor; Principais  patologias | reabilitacdo da | Anafilaxia;
Dilatada, Metabolismo; Disturbios dos | ginecoldgicas; saude de criancas | Envenenamento;
Isquémica, Estados Sistemas Amenorreia e adolescentes. | Intoxicacdes
congeénita, nutricionais; oftalmolégicos, Neoplasias; Reanimacao. agudas;
endocardite Caréncias Otorrinolaringolégico | Fatores de risco/lesdes | Anamnese e | Animais
infecciosa, nutricionais; S; precursoras; exame fisico. peconhentos;
reumatica; Eixo Hipotalamo — | Postura e | Causas de | Prematuridade. Urgéncias

Hipofise- locomogéo; Infertilidade; Distarbios cardiovasculares e
Insuficiéncia Gobnadas; Biomecanica da | Mecéanicas; cardiacos, pulmonares;
Cardiaca Alteracdes marcha; Endometriose; respiratorios e | Arritmias;
Congestiva (ICC); | hipotalamicas; Principais Sindromes | Fertilizacdo assistida; nutricionais. Edema agudo de
Choque Alteracdes do aparelho | Gestacao/parto/puerpé | Sepse neonatal. Pulméo (EAP);
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cardiogénico;

Choque séptico;
Transplantes e
troca valvar;
Doengas do
pericardio/choque
obstrutivo;
Hipertensao
pulmonar;
Bronquiectasia;
Outras condi¢cbes
pulmonares
(vasculites,
sarcoidose,
hemorragia
pulmonar);
Doenga Pulmonar
Obstrutiva
Cronica;
Tabagismo;

IVAS;
Pneumonia;
Sindrome da
angustia
respiratéria do
adulto (SARA)
Neoplasias;
Anamnese e
exames  clinico-

hipofisarias;
Doencas
Tiredide e
paratiredide;
Doencas
supra-renal;
Disturbios
metabolismo
carboidratos
lipideos;
DM1 e 2;
Diabetes
gestacional;
Dislipidemia;
Sindrome
metabdlica;
Esteatose;
Disturbios
metabolismo
aminoacidos
nucleotideos

Erros inatos

metabolismo
Obesidade;
Gota;
Disturbios
metabolismo
Ca, Mg,
Vitamina D;
Raquitismo;

P

da
da

da

no
de

no
de

do

no
do
e

locomotor;

Principais sindromes
Articulares;
Alteracoes
Neurologicas;
Neoplasias cerebrais;
Alteracbes mentais
por traumas;
InfeccBes do SNC;
Doencas
neurodegenerativas;
Cefaléias;

Doencas  Vascular
Cerebral,
Neuropatias;
Delirium;

Tumores 6sseos
Miopia e
Hipermetropia;
Esclerose;
Retinopatia,

Catarata;

Ceratite;

Glaucoma;

Doencas das
palpebras;
Conjuntivite;

Surdez;

Otites;

IVAS;

rio

Infec¢cbes puerperais;
Gravidez ectopica;
Hemorragias;

Doenca Hipertensiva
Especifica da
Gravidez;

Mola Hidatiforme e
doenca  trofoblastica
gestacional;
Abortamentos;
Diabetes gestacional;
Fases da vida da
mulher;

Menarca;

Climatério;
Menopausa;

Terapia hormonal;
Sexualidade na 32
idade;

Controle de fertilidade;
Contraceptivos;
Violéncia sexual contra
mulher;

Politicas publicas do
SUS;

Lei Maria da Penha;
Fertilizag&o assistida;
Anamnese, Exames
clinico-laboratoriais;

In feccbes
congeénitas.
Ictericia neonatal.
Febre.

Consulta.
Puberdade e
crescimento.
Sexualidade e
Gravidez na
adolescéncia.
Disturbios na

adolescéncia

Parada
Cardiorespiratoria;
Drogas vasoativas;
Dissecgéo Adrtica;
Tromembolismo
Pulmonar (TEP);
Acidente Vascular
Encefalico;

Coma;

Morte encefalica;
Crises convulsivas;
Mal epilético;
Emergéncias
Metabdlicas;
Cetoacidose e
coma hiperosmolar;
Sindrome da
abstinéncia
alcoodlica;
Desidratacao;
Emergéncias
Cirurgicas;
Queimaduras;
Abdome agudo;
Traumas;
Hemotorax;
Pneumotorax
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laboratoriais;
Tratamento
farmacoldgico;
Reabilitacéo
caridiopulmonar.

Osteopenia
Osteoporose;
Fraturas;
Prevencao de
guedas;
Anamnese e
exames clinico-
laboratoriais;
Tratamento
farmacolégico e
nao
farmacoldégico;

Medidas de
Prevencao e
controle;

Politicas do SUS.

Rinites;
Sinusites;
Labirintopatias;
Hipoacusia;
Anamnese;
Exames
complementares
(imagem, clinico,
laboratorial);
Tratamento
farmacoldgico

Terapia farmacologica
e nutricional.

MORFUNCIONAL

MORFUNCIONAL
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HC 7

HC 8

Relag&o médico paciente

Anamnese dirigida a especialidade, exame fisico completo,
hipétese diagnostica, orientacdes e prescricdes médicas,
encaminhamentos/ agendamentos e retornos e atitudes
profissionais

e Diagnostico e conduta nas principais doencas do

sistema cardiovascular

e Diagnodstico e conduta nas principais doencas do
sistema respiratério

e Diagndstico e tratamento das principais doencas do
sistema nervoso;

e Diagndstico e tratamento dos principais problemas do
sistema enddcrino e reumatolégico

AMBULATORIOS

e Ambulatério de pneumologia

Relacdo médico paciente

Anamnese dirigida a especialidade, exame fisico completo,
hipotese diagnostica, orientacdes e prescricbes médicas,
encaminhamentos/ agendamentos e retornos e atitudes
profissionais.

e Diagnostico e tratamento dos principais problemas de

saude do recém-nascido, da crianca e do adolescente.

e Assisténcia ao parto normal

e Diagnostico e tratamento dos principais problemas de
saude da mulher e da gestante

e Diagnostico e tratamento das principais doencas
osteomusculares e colagenoses;

e Diagndstico e conduta nas principais Urgéncias Clinicas e
Cirargicas

AMBULATORIOS
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e Ambulatério de endocrinologia
e Ambulatério de reumatologia
e Ambulatério de cardiologia

e Ambulatério de Neurologia

e Ambulatério e atendimento hospitalarde saide da mulher
e Ambulatério e atendimento hospitalar de Pediatria
e Urgéncia e emergéncia e UPAS

IESCG 7 IESCG 8

o Instrumentos legais do SUS para planejamento, | e Gestao e planejamento de saude

monitoramento e avaliagao o habilidades e atitudes para o desenvolvimento de
o habilidades e atitudes para o desenvolvimento de | atividades administrativas e de gerenciamento da saude publica e
gestdo da saude publica e privada. privada.

o Plano municipal de saude o Elaboracdo e implementacdoplanos de intervencdo em
o Habilidades clinicas basicaspara realizacdo de | saude .

anamnese, exame fisico de gestantes, criancas, adolescentes, | o Metodologia cientifica aplicada em pesquisa de saude
idosos e homens adultos coletiva,

o Habilidade na interpretacdo de exames basicos | e Gerenciamento do cuidado em saude utilizando a

laboratoriais de analise clinica, graficos e de imagens.

o Bases técnicas para diagndstico diferencial de doencas
gue cursam com dispnéia e dor toracica.

o Bases técnicas para interpretacdo de resultados
laboratoriais com indicacbes de alteragbes hormonais,
metabdlicas e nutricionais

o . Metodologia cientifica aplicada em pesquisa de saude
coletiva,.

epidemiologia e a medicina baseada em evidéncia.

e Bases técnicas para diagnostico diferencial de doencas
gue cursam com distarbios sensoriais e motores.

e Bases técnicas para interpretacdo de
laboratoriais, exames gréaficos e de imagens.

e Bases técnicas para diagnéstico clinico de Hanseniase e
outras doencas com alteragBes dermatoldgicas.

e Habilidades para realizacdo de exame ginecolégico e
clinico de mama.

e Habilidade de comunicacao para trabalhar com grupos de

resultados
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parceiros com diferentes orientacdes sexuais.

e Conhecimento de técnicas variadas de reproducao
assistida e métodos contraceptivos

e . Metodologia cientifica aplicada em pesquisa de saude
coletiva,

9MED 10MED 11MED 12 MED

6° ANO

DESEMPENHOS ESPERADOS QUE ORIENTAM A ELABORACAO DOS ITENS DA PROVA - (DOCUMENTO BASICO
AVALIACAO NACIONAL SERIADA DOS ESTUDANTES DE MEDICINA itens competéncias e habilidades — fls 07 e 08)

COMPETENCIAS

HABILIDADES

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

Il Descrever e aplicar conceitos biologicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenbmenos normais e alterados no
processo de atencdo, de gestdo e de educacdo em

1 Estabelecer um plano de acdo para elucidacdo diagndstica, conduta
terapéutica, educacéo e seguimento, nos diferentes ciclos de vida.
I, 1ell
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saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacbes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencdo a saude.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir
de diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentagcdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da salde, da
cidadania e da dignidade humana.

2 Avaliar a evolucdo de um plano terapéutico, interpretando sua eficiéncia
e introduzindo ajustes na conduta e na repactuacdo do cuidado, se
necessario.

ielv

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto

3 Indicar exames complementares pertinentes a evolugdo do quadro do
paciente, considerando riscos e beneficios.
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de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos biologicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendbmenos normais e alterados no
processo de atencao, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

lell

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencao a saude.

4 Utilizar habilidades de comunica¢édo na interlocu¢cdo com pacientes e/ou
seus responsaveis legais e demais componentes da equipe profissional
nos diversos niveis e contextos de atencdo a saude, com abordagem
centrada na pessoa.

lelll

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacBes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucéo de problemas e a tomada de decisdes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informagcdes obtidas a partir
de diferentes fontes para construir, sustentar e

5 Aplicar condutas pertinentes na identificagéo de situagdes de violéncia e
de comportamentos de risco e vulnerabilidade.
lelv
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compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencgao, individualmente e em equipe, em

diversos contextos, na defesa da saude, da
cidadania e da dignidade humana.
Il Descrever e aplicar conceitos biologicos, | 6 Manejar as principais sindromes/doencas mentais, nos diferentes ciclos

psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendbmenos normais e alterados no
processo de atencao, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacfes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencdo a saude.

de vida, na atencdo primaria a saude e nas situacbes de
urgéncia/emergéncia.
Ilelll

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencado a saude.

7 Utilizar os conhecimentos de ética e bioética na atuacdo na gestéao,
atencdo e educacdo em saude.
lelll

Il Descrever e aplicar conceitos biologicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam

8 Manejar situacbes de urgéncia e emergéncia, traumaticas e néo
traumaticas, executando as medidas recomendadas em todos o0s niveis de
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entender os fendbmenos normais e alterados no
processo de atencao, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacbes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencdo a saude.

atencao a saude.
el

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir
de diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da
cidadania e da dignidade humana.

9 Reconhecer acdes de gestédo (lideranca, trabalho em equipe, valorizacéo
da vida, participacdo social articulada, equidade, eficiéncia, etc.) que
promovam e garantam o bem-estar individual e da coletividade.

lelV

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

Il Descrever e aplicar conceitos biologicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fenbmenos normais e alterados no
processo de atencao, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e

10 Realizar a atencdo a saude dos individuos, contextualizada em seus
diferentes ciclos de vida, baseada em evidéncias cientificas.
L, e IV
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informacbes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencdo a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir
de diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentacdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da saude, da
cidadania e da dignidade humana.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas,
para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisbes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencado a saude.

11 Utilizar diferentes recursos e materiais na preparag¢ao, na execucao e
no seguimento de procedimentos ambulatoriais clinicos e/ou cirdrgicos.
1]

I Comunicar-se por meio de diferentes recursos e
linguagens (escrita, verbal e ndo verbal), no contexto
de atencdo a saude, pautado nos principios éticos e
humanisticos.

I Descrever e aplicar conceitos biologicos,
psicossociais, culturais e ambientais que permitam
entender os fendbmenos normais e alterados no
processo de atencgao, de gestdo e de educacdo em
saude, nos diversos ciclos de vida.

[l Buscar, organizar, relacionar e aplicar dados e
informacdes, baseado em evidéncias cientificas,

12 Realizar a abordagem e o0 enfrentamento de situagbes de
vulnerabilidade, por exemplo, de adicdo ou de uso abusivo de substancias
diversas, licitas ou ilicitas, com vistas a reducdo de danos e ao cuidado
integral.

L e IV
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para subsidiar o raciocinio clinico, com vistas a
solucdo de problemas e a tomada de decisfes, de
forma a executar procedimentos apropriados aos
diferentes contextos, garantindo a seguranca dos
envolvidos no processo de atencao a saude.

IV Mobilizar e associar informacdes obtidas a partir
de diferentes fontes para construir, sustentar e
compartilhar argumentagdo consistente e propostas
de intervencao, individualmente e em equipe, em
diversos contextos, na defesa da salde, da
cidadania e da dignidade humana.

ESTAGIO CURRICULAR OBRIGATORIO DE TREINAMENTO EM SERVICO — INTERNATO
ESTAGIO CURRICULAR DE TREINAMENTO EM SERVICO - INTERNATO

90 10°, 11°, 12° Periodos

COMPETENCIAS

> Exercer, objetivando a maior eficiéncia, as acdes médicas de atencéo integral
a saude que propiciem a protecdo, a manutencao e a recuperacao da saude

430



humana, principalmente as que séo utilizadas na atencdo a satude em niveis

primario e secundario, porém se valendo também dos conhecimentos e

procedimentos do nivel terciario;

Atuar no sistema hierarquizado de saude, SUS, obedecendo aos principios de referéncia e contra
referéncia;

Praticar a Medicina em servicos do SUS como centros de saude, unidades basicas de saude, ambulatérios, enfermarias
servicos diversos com a desenvoltura requerida para o médico geral dentro

do contexto da Medicina de familia e comunidade;

Praticar a medicina de forma a garantir a integralidade e resolutibilidade da

atencédo a saude;

Aplicar os procedimentos de prevencao, educacao e promoc¢ao da saude,

além de atuar no Programa de Saude da Familia;

Atuar como médico generalista e como médico da familia;

Praticar as acdes curativas e preventivas nas areas basicas da Medicina:

Cirurgia;

Clinica Médica, Pediatria e Ginecologia e Obstetricia; especialidades

médicas e urgéncias e emergéncias;

Comunicar-se adequadamente com 0s colegas, 0s pacientes e 0s

familiares destes;

Atuar, com cooperacédo, em equipe multidisciplinar de saude;
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Y VY

YV V. V V V

Y VYV

Considerar a relacao custo-beneficio nas suas decisdes, solicitacdes

e indicagcbes médicas;

Realizar com proficiéncia a anamnese e a consequente construcao

da histéria clinica;

Dominar a arte e a técnica semiologica e propedéutica e 0 uso dos recursos
propedéuticos especiais;

Utilizar adequadamente recursos complementares de diagnostico;

Ser capaz de diagnosticar, a partir da anamnese, da semiologia e
propedéutica,

as principais enfermidades que acometem o ser humano;

Indicar adequadamente recursos terapéuticos;

Realizar com proficiéncia procedimentos cirdrgicos basicos;

Atuar profissionalmente sempre com compromisso ético;

Ter uma visao critica do papel do médico tanto social quanto nos
procedimentos

de promocéao da saude;

Lidar judiciosamente com o mercado de trabalho e com as politicas de saude;
Informar e educar para a saude seus pacientes, os familiares desses e a
coletividade;

Promover e contribuir com estilos de vida saudavel;
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> Atualizar continuamente 0os seus conhecimentos técnicos e cientificos;

» Zelar sempre pela prépria saude, apresentacdo e postura.

Atuacdo em exercicio como o de um profissional, nas | ¢ Prover a suficiente qualificacdo do aluno, tendo em vista seu

diferentes unidades de salde e hospitais publicos ou bom desempenho profissional.

conveniados ao SUS em um trabalho de atendimento | ¢ . Dotar o aluno de conhecimentos, requeridos para o
comunitario, com a supervisdo de professores/ médicos do exercicio de competéncias (conhecimentos, habilidades e
Curso de Medicina e preceptores/médicos do servico. atitudes) da formacédo do médico, no sentido de atender ao

perfl do médico a ser formado conforme as diretrizes

curriculares e definidas nesse projeto pedagdgico.

e Atividades praticas como treinamento dos recursos de
anamnese, de exame fisico, de propedéutica e semiologia
para avaliacdo do quadro clinico, da etiologia, da
fisiopatologia, dos exames complementares de diagnosticos
e diagnésticos diferenciais, de condutas de tratamento e
acompanhamento da evolugdo das principais afeccgbes
enfatizando os aspectos regionais e culturais da Amazoénia e
gue compdem os campos de atuacdo nas areas da Saude da

Crianca, Saude da Mulher, Saude do Adulto — clinica e
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Cirargica, Saude Coletiva, Medicina de Familia e
Comunidade, Urgéncia e Emergéncia no SUS e Saulde
Mental.

Atividades préticas na utilizagdo dos diferentes recursos de
diagnostico médico, para as acdes preventivas e curativas,
bem como as préticas para eficiéncia nas acdes médicas de
diagnéstico e tratamento que propiciem a protecdo, a
manutencdo e a recuperacdo da saude humana,
principalmente as acdes que sao utilizadas na atencdo a
saude em niveis primario e secundario, sem, no entanto
esquecer as de nivel terciario.

Atividades praticas como treinamento em procedimentos
laboratoriais e interpretaces de exames laboratoriais, por
imagem e graficos.

Atividades préaticas como treinamento em procedimentos:
anestésicos basicos, cirargicos gerais e de pequenas
cirurgias, de traumatologia basica, obstétricos gerais, de
bercario, de diagnostico e condutas em doencas infecciosas
e parasitarias prevalentes, de imunizac6es, de unidades de

terapia intensiva, de socorro em urgéncias e pronto
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atendimento, de acompanhamento familiar.

e Desenvolvimento nas praticas de internato, a apuragdo do
raciocinio légico requerido no diagndstico e condutas
médicas.

e Desenvolvimento das praticas de iniciagdo cientifica,
medicina baseada em evidéncias e a necessidade da
continuada atualiza¢do do conhecimento médico.

e Desenvolvimento da relagdo médico-paciente em niveis

éticos e morais.

REGULAMENTO
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O Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico terd regulamento préprio para seu desenvolvimento e na sua
elaboracao observado o que determina a Resolucdo n°03, de 20 de junho de 2014, artigo 24 e paragrafos e o estabelecido neste
projeto a seguir enumerado:

e A preceptoria exercida por profissionais do servico de saude tera supervisdo de docentes proprios do quadro da FAMAZ.

e A carga horaria minima do Estagio curricular sera de 35% (trinta e cinco por cento) da carga horéria total do Curso, 2.800
horas.

¢ O minimo de 30% (trinta por cento) da carga horaria total prevista para o Estagio currciular sera desenvolvido na Atencao
Basica e em Servico de Urgéncia e Emergéncia do SUS, predominando a carga horéaria dedicada aos servicos de Atencdo Basica
sobre o0 que é ofertado nos servigos de Urgéncia e Emergéncia.

e O Estégio tera a duracao de dois anos.

e As atividades do Estagio Curricular (Internato) voltadas para a Atencdo Béasica serdo coordenadas e voltadas para a area
da Medicina Geral de Familia e Comunidade.

e Os 70% (setenta por cento) da carga horaria restante do Estagio Curricular (Internto) foram incluidos, em aspectos
essenciais das areas de Saude do Adulto (Clinica Médica e Cirurgia); Saude da Mulher ( Ginecologia-Obstetricia) , Saude da
Crianca (Pediatria), Saude Coletiva e Salude Mental, em atividades eminentes praticas e com carga horaria tedrica que ndo sédo
superior a 20% (vinte por cento) do total do estagio, em cada uma destas areas.

e O Colegiado do Curso de Medicina da FAMAZ podera autorizar a realizagdo de 25% (vinte e cinco por cento) da carga
horéaria total estabelecida para o estagio fora da Unidade da Federacdo em que se localiza a IES, preferencialmente nos servicos

do Sistema Unico de Saude, bem como em instituicdo conveniada que mantenha programas de Residéncia, credendiados pela
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Comissdo Nacional de Residéncia Médica, ou em outros programas de qualidade equivalente em nivel internacional. O Colegiado
do Curso de Medicina e com aprovacdo no Conselho Superior da FAMAZ podera autorizar, em carater excepcional, percentual
superior a 25% (vinte e cinco por cento), desde que devidamente motivado e justificado.

¢ O total de estudantes autorizados a realizar estagio fora da Unidade da Federacdo da FAMAZ ndo ultrapassara o limite
de 50%(cinquenta por cento) das vagas do estagio curricular (internato) para estudantes da mesma série ou periodo.

e No Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico (Internato), a jornada semanal de pratica compreendera
periodos de plantdo que poderdo atingir até 12 (doze) horas diarias, observado o limite de 40 (quarenta) horas semanais, nos
termos da Lei Federal n® 11.788, de 25 de setembro de 2008, que dispbe sobre o estagio de estudantes.

e Sera observado que nos estagios obrigatdrios na area da saude, quando configurar como concedente do estagio um
orgao do Poder Publico, poderdo ser firmados termos de compromisso sucessivos, nao ultrapassando a duracdo do curso, sendo
0s termos de compromisso e respectivos planos de estagio atualizados ao final de cada periodo de 2 (dois) anos, adequando-se a
evolucdo académica do estudante.

¢ Neste periodo o discente fard opcdo de um modulo eletivo constituindo-se em estratégia para adequar aos interesses e
necessidades do estudante, dentro do contexto dos objetivos gerais do Curso de Medicina.

e A aprovacdo ou cancelamento de convénios com as Unidades destinadas ao estadgio nas areas sera proposto pela
Coordenacédo do Curso de Medicina e aprovado pelo Colegiado do Curso de Medicina da FAMAZ. Os convénios serdo assinados
pelo Diretor da FAMAZ ou por delegacédo de competéncia.

e O discente deve realizar o Estagio Curricular Obrigatorio de Formacdo em Servico — Internato apds aprovacdo em todos
0s modulos de 1° ao 8° periodos, previstos no curriculo do Curso de Medicina ou, em caso de transferéncia, os que ja tenham

cursado o equivalente a conteudos de 1° ao 8° periodo, com aprovacao do Colegiado do Curso de Medicina.
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e O aluno devera matricular-se no Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico — Internato do Curso de
Medicina, de acordo com o calendario divulgado pela Coordenacéo do Curso.

e Cabe a Coordenacao do Curso de Medicina o acompanhamento das atividades académicas e pedagdgicas do estagio. O
curso contard com uma Supervisdo do Estagio Curricular Obrigatorio de Formacdo em Servico — Internato indicada pelo
Coordenador do Curso de Medicina e aprovado pelo Colegiado do Curso..

e A avaliacdo sera um processo continuo e tem a finalidade de verificar o aproveitamento do discente no estagio, tendo em
vista o seu futuro desempenho profissional.

e Além das orientagcdes previstas nas DCNSs, neste projeto pedagdgico e legislacdo educacional vigente, as demais normas
serdo regulamentas em Regulamento préprio, aprovado no Colegiado do Curso de Medicina e entregues ao discente em forma de

manual académico do Estagio Curricular Obrigatorio de Formacdo em Servigo — Internato, no primeiro dia do estagio.
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Apéndice C

EQUIPAMENTOS/MOVELARIA DOS LABORATORIOS — CURSO DE
MEDICINA

v' Laboratério Morfofuncional 1 el

LABORATORIO MORFOFUNCIONAL |-

EQUIPAMENTOS/MOVELARIA QANTIEADIE
ORGAO GENITAL MASCULINO (ANATOMIC) 01
PELVIS MASCULINA (3B) 05
MOD. DE PERINIO MASCULINO (ALTAY) 01
PELVE MASCULINA C/ LIGAMENTOS, VASOS , NERVOS ASSOALHO PELVICO 01
E ORGAOS, COMPOSTO (3B)

PELVIS FEMININA C/ LIGAMENTOS, VASOS, NERVOS ASSOALHO 03
PELVICO E ORGAO

PELVIS FEMININA 06
ESQUELETO PELVICO C/ UTERO 01
GLANDULA MAMARIA EM LACTACAO 01
MOD. DE PERINIO FEMININO (ALTAY) 01
ESQUELETO PELVICO FEMININO C/ CABECA DE FEMUR, CINCO VERTEBRAS 01
LOMBARES E UTERO ) )

ESTAGIOS DA FECUNDACAO E DESENVOLVIMENTO DO OVULO 2 VEZES O 01
TAMANHO NATURAL

FIGURA MUSCULAR MASCULINA EM TAMANHO NATURAL 01
TORSO MUSCULAR DE TAMANHO NATURAL 02
MOD. MUSCULAR DE 50CM 01
MOD. MUSCULOS DO PE 01
MOD. DE PE SECIONADO 01
MOD. GIGANTE DA ANATOMIA COMPLETA DA MAO 01
BRACO C/ MUSCULOS DESTACAVEIS 01
BRACO EM VERSAO DE LUXO C/ MUSCULATURA 01
PERNA C/ MUSCULOS DESTACAVEIS 01
PERNA EM VERSAO DE LUXO C/ MUSCULATURA 02
CORACAO AMPLIADO 02
CORACAO 2 VEZES O TAMANHO NATURAL (3B) 05
MOD. DE CABECA EM CORTE FRONTAL (ANATOMIC) 01
CABECA EM CORTE MEDIANO (ANATOMIC) 01
CABECA EM DISCO 01
ARTERIA, VEIAS E NERVOS DA CABECA (ALTAY) 01
MOD. DE GLANDULAS SALIVARES 01
SECAO FRONTAL E LATERAL DA CABECA 03
METADE DE CABECA COM MUSCULATURA 01
CEREBRO 05
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CEREBRO CLASSICO 04
CEREBRO C/ ARTERIA 05
CEREBRO NEURO-ANATOMICO 05
CEREBRO HUMANO COLORIDO TAMANHO GRANDE 01
MEDULA ESPINHAL 06 VEZES O TAMANHO NATURAL 01
CIRCULACAO DO LiQUIDO CEFALORRAQUIDIANO 01
SISTEMA DIGESTIVO (ANATOMIC) 03
MOD. LINGUA 01
ESTOMAGO 05
FIGADO C/ VESICULA BILIAR PANCREAS E DUODENO 01
FIGADO BASICO (ANATOMIC) 02
FIGADO TAMANHO GRANDE 01
PANCREAS, DUODENO E BACO (ANATOMIC) 01
VILOSIDADE INTESTINAIS (ANATOMIC) 01
MOD. DE PULMAO LUXO 03
PULMOES C/ LOBOS COLORIDOS (ALTAY) 01
PULMAO C/ TRAQUEIA 01
LARINGE 2X O TAMANHO NATURAL (3B) 01
LARINGE (3B) 01
SECAO DE RIM, MODELO BASICO 3 VEZES O TAMANHO NATURAL 05
SECAO DE RIM, 3 VEZES O TAMANHO NATURAL 05
RINS, NEFRONS, VASOS SANGUINEOS E CORPUSCULO RENAL 01
RIN E NEFRON 03
RIN GLOMERULOS 02
MOD. DE MITOSE (ANATOMIC) 03
DESENVOLVIMENTO EMBRIONARIO EM 12 ESTAGIOS 01
EMBRIAO 25 VEZES O TAMANHO NATURAL 01
SERIE DE GRAVIDEZ, 08 MODELOS 01
SERIE DE GRAVIDEZ, 05 MODELOS 01
PELVIS C/ GRAVIDES 3 PARTES 01
OLHO EM ORBITA AMPLIADO (ANATOMIC) 03
OLHO 3 VEZES O TAMANHO NATURAL 02
OUVIDO AMPLIADO (ANATOMIC) 03
MOD. DE OUVIDO (ALTAY) 01
OUVIDO AMPLIADO CLASSICO 58 POSICOES (ANATOMIC) 01
CORTE DE PELE ( MODELO EM BLOCO AMPLIADO 70X ) 01
TORSO BISSEXUAL 85cm (ANATOMIC) 02
TORSO CLASSICO UNISEX 02
TORSO ASSESUADO 50cm 01
TORSO EM DISCO, 15 DISCOS 01
ESQUELETO STAN C/ BASE MOVEL 02
ESQUELETO MAX C/BASE MOVEL 02
ESQUELETO LEO C/ LIGAMENTO C/ BASE MOVEL 01
SISTEMA CIRCULATORIO 05
BRACO VASCULAR 01
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SISTEMA NERVOSO 03
MOD. DE NEURONIOS (ALTAY) 01
MOD. DE VERTEBRAS TORACICAS C/ MEDULA ESPINHAL (ALTAY) 01
MOD. DA 52 VERTEBRA CERVICAL(ALTAY) 01
MOD. DE COLUNA CLASSICA FLEXIVEL C/ CABECA DE FEMUR 02
MOD. DE COLUNA FLEXIVEL C/ COSTELAS E CABECA DE FEMUR 02
COLUNA VERTEBRAL CERVICAL 02
COLUNA VERTEBRAL TORACICA 01
COLUNA VERTEBRAL LOMBAR 04
JUNCAO FUNCIONAL DO OMBRO 01
JUNTAFUNCIONAL DO QUADRIL 03
JUNTA FUNCIONAL DO JOELHO 08
JUNTAFUNCIONAL DO COTOVELO 01
JUNCAO FUNCIONAL DO OMBRO (ANATOMIC) 04
MOD. DE ESQUELETO DA MAO C/ LIGAMENTOS 01
MOD. DE ESQUELETO DO PE C/ LIGAMENTOS 01
CRANIO CLASSICO 12
CRANIO CLASSICO C/ ESTRUTURA NUMERADAS 10
CRANIO C/ ENCEFALO 05
CENTRAL DE AR CONDICIONADO (48.000 btu) 02
CADEIRA GIRATORIA S/ BRACO C/ ESTOFADO NA COR AZUL 44
MESA EM L MDF NA COR CINZA MEDINDO 150X60cm 12
MESA EM MDF NA COR CINZA C/ 2 GAVETAS C/ CHAVEMEDINDO 120x60cm 02
ARMARIO EM MDF NA COR CINZA C/ 06 GABINETES E C/ CHAVE 04
MEDINDO270X95cm
ARMARIO DE ACO C/ 02 PORTAS E CHAVE 01
CPU 19
MONITOR 18
TECLADO 19
MOUSE 19
ESTABILIZADOR 19
MICROSCOPIO 16
QUADRO BRANCO 01
SUPORTE ARTICULADO P/ TVs /LCD / PLASMA /3D “26 a 55" 01
NEGATOSCOPIO 50X38 01
TELEVISAO DE 47 POLEGADAS 01
DATA SHOW DE COR BRANCO 01
TELA DE PROJECAO 01
CAMERA DE VIDEO DIGITAL “DCR-PJ6” 01
KIT CAMERA COM TRIPE 01
FURADEIRA MEDIA 01
FURADEIRA PEQUENA 01
BANNER COM INFORMACOES DE NORMAS LABORATORIAIS 01
LIXEIRA C/ PEDAL INOX

01
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LAMINARIO DE HISTOLOGIA 15 CAIXAS C/ LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 50 LAMINAS 15
ADRENAL-HE 15
ARTERIA GRANDE CALIBRE-HE 15
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 15
BEXIGA-HE 15
BACO-HE 15
CALOTA CRANIANA-HE 15
CEREBRO (HE) 15
CEREBELO-HE 15
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 15
ESOFAGO-HE 15
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 15
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 15
ESTOMAGO FUNDICA-HE 15
ESTOMAGO PILORICA-HE 15
FIGADO- HE 15
FIGADO-GLICOGENIO-HE 15
GLANDULA MAMARIA-HE 15
HIPOFISE-HE 15
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 15
INTESTINO DELGADO-JEJUNO-HE 15
INTESTINO GROSSO-HE 15
LINGUA-HE 15
LINFONODO-HE 15
MUSCULO CARDIACO-HE 15
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 15
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 15
MEDULA-HE 15
NERVO-HE 15
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 15
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 15
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 15
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 15
OVARIO PUBERE-HE 15
PANCREAS-HE 15
PELE FINA-HE 15
PELE GROSSA-HE 15
PROSTATA-HE 15
PULMAO-HE 15
PAROTIDA-HE 15
RIM-HE 15
SUBLINGUAL-HE 15
SUBMANDIBULAR-HE 15
TESTICULO E EPIDIDIMO-HE 15
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TENDAO-HE 15
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 15
TIMO-HE 15
TIREOIDE-HE 15
TRAQUEIA-HE 15
URETER-HE 15
UTERO-HE 15
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-01 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
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PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-02 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
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MEDULA PRATA-HE

01

MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-03 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
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FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-04 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
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BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
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OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-05 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01

448




PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-06 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
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MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-07 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
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FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-08 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
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CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
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PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 54 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-09 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESFREGACO DE SANGUE HUMANO — ROSENFIELD-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
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RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 53 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-10 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
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MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 50 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-11 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
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INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 53 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-12 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO (HE) 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
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FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TECIDO ADIPOSO MULTI E UNILOCULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 51 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-13 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
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BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
LINFONODO-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
0SSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
SUBMANDIBULAR-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
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TESTICULOE EPIDIDIMO-HE

01

OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
LAMINARIO DE HISTOLOGIA CAIXA C/ 49 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-14 01
ARTERIA GRANDE VERHOEFF-HE 01
ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO PRATA-HE 01
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO FUNDICA-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO- HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 01
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 01
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 01
MUSCULO CARDIACO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-H.F 01
NERVO-HE 01
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 01
OSSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 01
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PELE GROSSA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 01
SUBLINGUAL-HE 01
TENDAO-HE 01
TIMO-HE 01
TIREOIDE-HE 01
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TRAQUEIA-HE 01
UTERO PROLIFERATIVO-HE 01
URETER-HE 01
OVARIO PUBERE-HE 01
PROSTATA-HE 01
ARTERIA DE GRANDE CALIBRE-HE 01
TESTICULOE EPIDIDIMO-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
CAIXA DE LAMINA P/ 50 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE HISTOLIGIA EM PLASTICO AZUL P/ 50 LAMINAS 01
LAMINA RESERVA DE HISTOLOGIA C/ 00 LAMINAS QUANT.

LAMINA RESERVA DE HISTOLIGIA

ADRENAL-HE 01
BACO-HE 01
BEXIGA-HE 01
CALOTA CRANIANA-HE 01
CEREBRO PRATA-HE 10
CEREBELO-HE 01
CORACAO DISCO INTERCALAR-HE 01
ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO ESOFAGO-HE 01
ESTOMAGO PILORICA-HE 01
FIGADO-GLICOGENIO-HE 01
FIGADO RETICULINA PRATA- HE 11
GLANDULA MAMARIA-HE 01
HIPOFISE-HE 06
INTESTINO DELGADO-ILEO-HE 01
INTESTINO GROSSO-HE 01
INTESTINO JEJUNO-HE 01
LINGUA-HE 01
MEDULA-HE 01
MEDULA PRATA-HE 11
MUSCULO ESTRIADO ESQUELETICO-HE 01
NERVO-HE 05
0SSO COMPACTO DESCALCIFICADO-HE 02
OSSO COMPACTO DESGASTADO- HARVES-HE 11
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL-HE 01
PANCREAS-HE 02
PAROTIDA-HE 01
PELE FINA-HE 01
PULMAO-HE 01
RIM-HE 07
SUBLINGUAL-HE 06
TENDAO-HE 01
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TIREOIDE-HE 02
UTERO PROLIFERATIVO-HE 06
URETER-HE 06
PROSTATA-HE 01
OSSIFICACAO INTRAMEMBRANOSA-HE 01
OSSIFICACAO ENDOCONDRAL MALLORY-HE 01
UTERO -HE 01
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/70 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-01 01
FIBROSE HEPATICA (T. MASSON). 24
QUELOIDE-HE 22
GRANULOMA PIOGENICO-HE 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/95 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-02 01
LEPTOSPIROSE FIGADO-PRATA 24
GRANULOMA PULMONAR 24
HEPATITE CRONICA GRANULOMATOSA-HE 23
MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS ZIEHL NEELSEN 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-03 01
PIELONEFRITE-HE 24
GRANULOMA TB PULMAO-HE 24
GRANULOMA TB FiIGADO-HE 24
LESHMANIOSE BACO-HE 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/98 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-04 01
ANEURISMA PARASITARIA DE AORTA 25
MIOCARDITE CHAGASTICA-HE 24
SEPTICEMIA PULMAO-HE 23
TOXOPLASMOSE CEREBRO-HE 26
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/98 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-05 01
HEPATITE VIRAL-HE 25
PNEUMONIA PARASITARIA-HE 24
HEPATITE POR TOXOPLASMA-HE 24
CISTICERCOSE-HE 25
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-06 01
CICATRIZACAO 21 DIAS 25
CICATRIZACAO 14 DIAS 23
CICATRIZACAO 07 DIAS 25
ESFREGACO 3 TIPOS BACTERIAS+ 23
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/61 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-07 01
CICATRIZACAO 24 HORAS-HE 23
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ADENORCARCINOMA DE PROSTATA 21
ESTEOSE HEPATICA-HE 17
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/60 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM CEDRO P/ 100 LAMINAS-08 01
ABCESSO PULMONAR 01
ADENOCARCINOMA DE ADRENAL 01
ADENOCARCINOMA DE ESOFAGO 01
ADENOCARCINOMA DE PROSTATA 01
ANEURISMA PARASITARIA DE AORTA 01
ATROFIA MUSCULAR 01
CALCIFICACAO METASTATICA NO PULMAO 01
CALCIFICACAO DISTROFICA (CORACAO) 01
COLOSCISTITE 01
COLESTASE HEPATICA 01
CONDROSSARCOMA 01
CICATRIZACAO 21 DIAS 01
CICATRIZACAO 24 HORAS 01
CISTICERCOSE 01
CRIPTOCOCOSE-ALCIAN BLUE 01
CARCINOMA BEXIGA 01
CARCINOMA COLO UTERINO 01
DERMATITE CRONICA 01
DERMATITE AGUDA 01
DESMIELINIZACAO 01
DISTROFIA MUSCULAR 01
ENFISEMA PULMONAR 01
ENTERITE 01
ESPLENITE CHAGASICA 01
ESCLEROSE GROMERULAR 01
ESTEATOSE HEPATICA 01
FIBROSE HEPATICA MASSON 01
FOLICULITE 01
GASTRITE 01
GOTA URICA 01
GRANULOMA PIOGENICO 01
GRANULOMA DO PULMAO 01
GROMERULONEFRITE PROLIFERATIVA 01
GROMERULONEFRITE MEMBRANOSA 01
HEPATOCARCINOMA 01
HEPATITE CRONICA 01
HEPATITE VIRAL 01
HEPATITE POR TOXOPLASMA 01
HEPATITE CRONICA GRANULOMATOSA ESQUITOSSOMOSE 01
HEMATOMA 01
HEMORRAGIA PULMONAR-AZUL DA PRUSSIA 01
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HEMOSSIDEROSE BACO 01
LEISHMANIA AMASTIGOTA-BACO 01
LIPOSSARCOMA 01
MEGALOCITOSE NO FIGADO 01
METASTASE DE ADENOCARCINOMA DE PANCREAS NO FIGADO 01
METASTASE TUMOR DE MAMA EM BACO 01
METAPLASIA ESCAMOSA EPITELIO BRONQUIO 01
MIOCARDITE 01
MIOCARDITE CHAGASTICA 01
NEVUS COLAGENICO 01
NEVUS MELANOCITICO 01
OSTEOMIELITE 01
PARACOCCIDIOMICOSE INTESTINO 01
PIGMENTO MELANICO-FIGADO 01
PNEUMONIA PARASITARIA 01
PNEUMONIA DESCAMATIVA 01
PNEUMONIA FIBRINOSA MASSON 01
QUELOIDE 01
TROMBO CELULAR 01
LAMINARIO RESERVA DE PATOLOGIA C/00 LAMINAS

CARCINOMA BEXIGA 02
CALCIFICACAO METASTATICA NO PULMAO 01
COLESTASE HEPATICA 01
CRIPTOCOCOSE ALCIAN BLUE 01
DISTROFIA MUSCULAR -HE 01
ENTERITE 01
ESPLENITE CHAGASTICA 01
GLOMERUNEFRITE PROLIFERATIVA 02
HEPATITE CRONICA GRANULOMATOSA ESQUITOSSOMOSE MASSON 01
HIPERQUERATOSE 01
HIALINIZACAO MEMBRANA PULMPNAR 01
LEISHMANIOSE PELE 02
METASTASE CONDROSSARCOMA DE PULMAO 01
METASTASE DE ADENOCARCINOMA DE PANCREAS NO 13

FIGADO 01
NERVUS MELANOCITICO 01
PARACOCCIDIOMICOSE INTESTINO 01
POLIPO NASAL INFLAMATORIO 01
PNEUMONIA FIBRINOSA MASSON 01
PNEUMONIA DESCAMATIVA 01
PNEUMONIA PARASITARIA 01
SILICOSE PULMONAR 01

LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.

CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-01 01
CARCINOMA GASTRICO 24
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C.ESPINOCELULAR PELE 24
CARCINOMA COLO UTERINO 24
CARCINOMA BEXIGA 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-02 01
DEGENERACAO HIALINA 24
DEGENERACAO HIDROPICA 24
LINFOMA HODGKIN 24
CALCIFICACAO METASTATICA 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-03 01
CALCIFICACAO DISTROFICA 24
ADENORCARCINOMA PROSTATA 24
LIFOMA NAO HODGKIN 24
ATROFIA MUSCULAR 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-04 01
HIPEPLASIA PROSTATICA 24
HEMORRAGIA PULMONAR 23
GLOMERULONEFRITE MEMBRANOSA 49
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-05 01
CARCINOMA BASOCELULAR 25
APOPTOSE 24
ADENOCARCINOMA PULMAO 24
ABSCESSO PULMONAR 23
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-06 01
BACTERIAS GRAM+/GRAM BSATONETES 24
ULCERA GASTRICA 24
GLOMERULONEFRITE PROLIFERATIVA 24
CONDROSARCOMA 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/97 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-07 01
METAPLASIA ESCAMOSA 24
MIOCARDITE 24
AMILOIDOSE RIM 25
DISTROFIA MUSCULAR 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/97 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-08 01
TROMBOSE ARTERIAL 24
TROMBO CELULAR 24
PNEUMONIA DESCAMATIVA INTERSTICIAL 25
PANCREATITE o4
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LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-09 01
OVARIO POLICISTICO 24
OSTEOMIELITE 24
NERVUS MELANOCITICO 24
NECROSE COAGULACAO 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-10 01
N.CASEOSA PULMAO 24
METASTASE CARCINOMA MAMA 24
MALANOMA 24
LINFOADENITE AGUDA 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/95 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-11 01
GASTRITE 23
FOLICULITE 24
FIBROMA 24
ENTERITE 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-12 01
FIBRIODENOMA GL. MAMARIA 24
INFARTO AGUDO MIOCARDIO 24
PROSTATITE CRONICA 24
POLIPO INTESTINAL 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-13 01
ARTEROSCLEROSE 24
HEMOSSIDEROSE BACO 24
PNEUMONIA FIBRINOSA 24
MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS PULMAO 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/96 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-14 01
EFISEMA PULMONAR 24
DESMIELINIZACAO 24
DERMATITE CRONICA 24
CARCINOMA PROSTATICO 24
LAMINARIO DE PATOLOGIA CAIXA C/99 LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PATOLOGIA EM PLASTICO P/ 100 LAMINAS-15 01
ABCESSO PULMONAR 01
ADENOCARCINOMA DE PROSTATA 02
ADENOCARCINOMA DE ESOFAGO 01
ADENOCARCINOMA PULMAO 01
PANCREATITE-HE 01
ANEURISMA PARASITARIA DE AORTA-HE 01
APOPTOSE (LINFONODO)-HE 01
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ATROFIA MUSCULAR 01
BACTERIAS GRAM+/GRAM-BASTONETES-HE 01
CALCIFICAGAO DISTROFICA-HE 01
CALCIFICACAO METASTATICA NO PULMAO-HE 01
CARCINOMA GASTRICO-HE 01
CARCINOMA BASOCELULAR-HE 01
CARCINOMA BEXIGA-HE 01
CARCINOMA COLO UTERINO-HE 01
CARCINOMA PROSTATICO-HE 01
CICATRIZAGAO 07 DIAS-HE 01
CICATRIZACAO 14 DIAS-HE 01
CICATRIZAGAO 21 DIAS-HE 01
CICATRIZAGAO 24 HORAS-HE 01
C. ESPINOCELULAR-HE 01
CISTICERCOSE 01
COLESCISTITE-HE 01
COLESTASE HEPATICA-HE 01
DEGENERACAO HIALINA-HE 01
DEGENERACAO HIDROPICA-HE 01
DERMATITE CRONICA 01
DESMIELINIZACAO 01
DISTROFIA MUSCULAR 01
ENFISEMA PULMONAR 01
ENTERITE 01
ESFREGAGO 3 TIPOS BACTERIAS+ 01
ESPLENITE CHAGASICA 01
ESTEATOSE HEPATICA 01
FIBRIOADENOMA GL. MAMARIA-HE 01
FIBROSE HEPATICA MASSON 01
GROMERULONEFRITE MEMBRANOSA 01
GROMERULONEFRITE PROLIFERATIVA 01
GOTA URICA 01
GRANULOMA PIOGENICO 02
GRANULOMA DO PULMONAR 01
GRANULOMA TB FIGADO-HE 01
GRANULOMA TB PULMAO-HE 01
HEMORRAGIA PULMONAR AZUL DA PRUSSIA 01
HEPATITE CRONICA 01
HEPATITE CRONICA GRANULOMATOSA ESQUITOSSOMOSE-HE 02
HEPATITE POR TOXOPLASMA 02
HEPATITE VIRAL-HE 02
HEPATOCARCINOMA 01
INFARTO AGUDO MIOCARDIO-HE 01
LEISHMANIOSE AMASTIGOTA-BACO 01
LEISHMANIOSE —BACO-HE 01
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LEPTOSPIROSE FIGADO PRATA-HE 01
LINFOADENITE AGUDA-HE 01
LINFOMA HODGKIN-HE 01
LINFOMA NAO HODGKIN-HE 01
MEGALOCITOSE NO FIGADO 01
MELANOMA-HE 01
METASTASE CARCINOMA MAMA (BACO)-HE 01
MIOCARDITE CHAGASTICA 02
MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS ZIEHL NEELSEN 01
N.CASEOSA PULMAO-HE 01
NECROSE COAGULAGCAO-HE 01
TROMBO CELULAR-HE 01
NERVUS MELANOCITICO-HE 01
OSTEOMIELITE-HE 01
OVARIO POLICISTICO-HE 01
PARACOCCIDIOMICOSE INTESTINO 01
PIELO NEFRITE-HE 01
PIGMENTO MELANICO FIGADO-HE 01
PNEUMONIA DESCAMATIVA INTERSTICIAL-HE 01
PNEUMONIA FIBRINOSA-HE 01
PNEUMONIA PARASITARIA 02
POLIPO INTESTINAL-HE 01
PROSTATITE CRONICA-HE 01
QUELOIDE 01
SEPTICEMIA PULMAO-HE 01
TOXOPLASMOSE CEREBRO-HE 01
TROMBOSE ARTERIAL-HE 01
HEMORRAGIA PULMONAR-HE 01
HIPERPLASIA PROSTATICA-HE 01
CONDROSARCOMA-HE 01
ULCERA GASTRICA-HE 01
FOLICULITE-HE 01
GASTRITE-HE 01
FIBROMA-HE 01
METAPLASIA ESCAMOSA PULMAO-HE 01
AMILOIDOSE RIM-HE 01
MIOCARDITE-HE 01
ATEROSCLEROSE (T.GOMORI) 01
HEMOSSIDEROSE BACO (H-PEARIS) 01
LAMINARIO DE PARASITOLOGIA 50 CAIXAS C/ LAMINAS QUANT.
CAIXA DE PARASITOLOGIA EM PLASTICO P/ 30 LAMINAS 50
ASCARIS OVOS W.M 50
ASCARIS (FEMEA)C.S 50
ASCARIS (MACHO) C.S 50
CORTE DE FIGADO INFECTADO POR ESQUITOSSOMOS SEC. 50
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CORTE DE PULMAO INFECTADO POR ESQUITOSSOMO SEC. 50
FASCIOLOPSIS BUSKI C.S 50
OVO DE TENIA W.M 50
TENIA SECAO W.M 50
TENIA SEC. 50
NUTRICAO OVO DE TENIA 50
CISTICERCO W.M 50
CISTICERCO ESCOLEX W.M 50
OVO DE ESQUITOSTOSSOMO W.M 50
ESQUITOSSOMO (FEMEA)W.M 50
ESQUITOSSOMO (MACHO) W.M 50
ESQUITOSSOMO (FEMEA E MACHO COPULANDO) W.M 50
ESQUITOSSOMO — MIRACIDIO W.M 50
ESQUITOSSOMO — CERCARIA W.M 50
CULEX MACHO W.M 50
CULEX FEMEA W.M 50
BOCA DO CULEX FEMEA W.M 50
OVO DO CULEX W.M 50
CULEX PUPA W.M 50
CULEX LARVA W.M 50
AMOEBA PROTEUS W.M 50
AMOEBA CYST W.M 50
AMOEBA TROPHOZOIT W.M 50
VERME DE FIGADO W.M 50
CLONORCHS SINEMSIS SEC W.M 50
HIRUDO NIPPONIA SEC. 50
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LABORATORIO MORFOFUNCIONAL -

EQUIPAMENTOS/MOVELARIA QANTUBAPIE

PELVIS MASCULINA (3B) 02
PELVIS FEMININA 02
MOD. MUSCULAR DE 50CM 01
BRACO EM VERSAO DE LUXO C/ MUSCULATURA 01
PERNA MUSCULADA (ANATOMIC) 01
CORACAO AMPLIADO 01
CORACAO 2 VEZES O TAMANHO NATURAL (3B) 01
MOD. DE CABECA EM CORTE FRONTAL (ANATOMIC) 01
SECAO FRONTAL E LATERAL DA CABECA 02
CEREBRO 01
CEREBRO NEURO-ANATOMICO 03
CEREBRO EM 8 PARTES (ANATOMIC) 02
CEREBRO C/ ARTERIA (ANATOMIC) 02
CIRCULACAO DO LIQUIDO CEFALORRAQUIDIANO 01
SISTEMA DIGESTIVO (ANATOMIC) 01
ESTOMAGO 01
FIGADO C/ VESICULA BILIAR PANCREAS E DUODENO 01
FIGADO BASICO (ANATOMIC) 01
MOD. DE PULMAO 01
SECAO DE RIM, 3 VEZES O TAMANHO NATURAL 02
RIN E NEFRON 01
RIN GLOMERULOS 01
EMBRIAO 25 VEZES O TAMANHO NATURAL 01
DESENVOLVIMENTO DO FETO (ALTAY) 01
OLHO EM ORBITA AMPLIADO (ANATOMIC) 01
OUVIDO AMPLIADO (ANATOMIC) 01
MOD. DE COLUNA CLASSICA FLEXIVEL C/ PELVIS 02
MOD. DE COLUNA CLASSICA FLEXIVEL C/ CABECA DE FEMUR E SUPORTE 01
MOD. DE COLUNA CLASSICA FLEXIVEL C/ CABECA DE FEMUR 09
CENTRAL DE AR CONDICIONADO (48.000 btu) 01
BANCO ESTUFADO AZUL 40
CADEIRA FIXA S/ BRACO AZUL 10
ARMARIO EM MDF NA COR CINZA C/ 06 GABINETES E C/ CHAVE

MEDINDO270X95cm 03
CPU 10
MONITOR 10
TECLADO 10
MOUSE 10
ESTABILIZADOR 10
MICROSCOPIO 15
NEGATOSCOPIO 50X38 01
DATA SHOW DE COR PRETO 01
BANCADA DE MARMORE COM DUAS PIAS 01
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BANCADA DE MARMORE P/ ESTUDO 03
LABORATORIO MORFOFUNCIONAL llI-
EQUIPAMENTOS/MOVELARIA QEANTIRAIDIE
MICROSCOPIO 25
v' Laboratério Anatomia
v EQUIPAMENTOS/MOVELARIA/- pecas molhadas QUANTIDADE
MICROSCOPIOS 25
TANQUE COM GRELHA INOX TAMANHO GRANDE 02
TANQUE COM GRELHA INOX TAMANHO MEDIO 02
MESA NECROPSIA INOX 01
MESA INOX C/ 02 PRATELEIRAS 02
CARRO CURATIVO INOX 02
MACA C/RODADO DE FERRO NA COR BRANCA 01
MESA CIRUGICA REGULAVEL INOX 01
BANCADA INOX COM DUAS PIAS ,DUAS TORNEIRAS E UMA DUCHA COM o1
REGISTRO
BALDE COM GLICERINA 50 L 01
SOLUCAO DE FORMOL 37% DE 1 LITRO 59
CENTRAL DE AR CONDICIONADO (YORK) 01
CESTA DE LIXO DE COR BRANCA 01
CESTA DE LIXO DE COR AMARELA 01
ESCADA COM DOIS DEGRAUS PARA CAMA 04
ARMARIO VITRINE C/ 02 PORTAS 03
AUTOCLAVE 21 L 01
FREEZER ELETROLUX COM 07 GAVETAS 01
CADAVER HUMANO 02
FETO HUMANO 01
RIN (suino) 04
CORACAO (suino) 02
PULMAO (suino) 02
BACO (suino) 02
CORACAO HUMANO 01
FIGADO (suino) 02
ESQUELETO HUMANO ( FALTANDO UMERO E ESCAPULA ) 01
ESQUELETO DE COELHO 01
ESQUELETO DE PATO 01
ESQUELETO DE SAPO 01
COPO DE BECKER 1000 ML 01
COPO DE BECKER 500 ML 01
BANDEJA PLASTICO BRANCA 03
BENDEJA RETANGULAR 48X32, 1,5cm FORTINOX 03
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PORTA SABAO LiQUIDO 01
PORTA PAPEL TOALHA 01
AQUARIO 15
INSTRUMENTAIS CIRURGICOS QUANT.
CAIXA INOX CIRURGICA PERFURADA 20X10cm 07
CAIXA INOX CIRURGICA 18X8cm 01
CAIXA INOX CIRURGICA 28X14cm 02
CABO DE BISTURI N°04 03
PINCA ANATOMICA 25cm 02
PINCA ANATOMICA 20cm 04
PINCA ANATOMICA 14cm 04
PINCA ANATOMICA DENTE DE RATO 15cm 04
PINCA ADSON 10cm 01
PINCA KELLY RETA 15cm 09
PINCA KELLY CURVA 15cm 08
PINCA MOSQUITO RETA 12cm 01
PINCA PEAN 15cm 01
PORTA AGULHA DE MAYO HEGAR 18cm 02
TESOURA METZEBAUM RETA 18cm 04
TESOURA METZEBAUM CURVA 18cm 01
TESOURA METZEBAUM CURVA 12cm 01
TESOURA DE MAYO RETA 15cm 03
TESOURA DE MAYO CURVA 18cm 01
v' Laboratorio de Habilidades cirargicas e cirurgia experimental
EQUIPAMENTOS/MOVELARIA QUANTIDADE
SIMULADOR P/ INJECAO NA MEDULA ESPINHAL 03
MODELO P/ INTRODUGCAO DE TUBOS NASO-GASTRICOS 01
SIMULADOR DE CATETERISMO VESICAL MASCULINO 01
SIMULADOR DE CATETERISMO VESICAL FEMININO 01
SIMULADOR DE CATETERISMO VESICAL BISSEXUAL ADULTO C/ DISPOSITIVO o1
ELETRONICO
SIMULADOR P/ TREINO DE INTUBAGAO ADULTO 02
SIMULADOR P/ TREINO DE INTUBAGCAO INFANTIL 01
SIMULADOR P/ TREINO DE INTUBAGCAO C/ DISPOSITIVO ELETRONICO 01
BRACO P/ TREINO DE INJECAO 03
SIMULADOR DE CATETERISMO VENOSO CENTRAL 01
SIMULADOR DE TRAQUEOSTOMIA 01
SIMULADOR P/ CUIDADOS C/ PACIENTES C/ TRAQUEOSTOMIA 01
SIMULADOR DE DRENAGEM PLEURAL E DRENAGEM TORAX 01
MANEQUIM INFANTIL DE PLASTICO 03
INSTRUMENTAIS CIRURGICOS
ESTOJO PERFURADO 20X10 03CM AUTOCLAVEL ABC 30

471




TESOURA CIRURGICA 15CM RETA FINA/FINA 30
TESOURA MAYO STILLE 17CM CURVA 05
TESOURA METZEMBAUM 30CM CURVA 02
TESOURA METZEMBAUM 30CM RETA 02
TESOURA POTTS SMITH 19CM 60° 02
TESOURA POTTS SMITH 19CM 25° 02
TESOURA METZENBAUM 18CM-CURVA 04
TESOURA MAYO-STILLE 17CM 01
TESOURA CIRURGICA 15CM RETA FINA-FINA 01
PINCA ANATOMICA DENTE DE RATO 14CM,14.5,17CM 46
PINCA ANATOMICA DENTE DE RATO 30CM 02
PINCA KELLY RETA RETA 14CM 30
PINCA CRILE RETA 14CM 30
AFASTADOR FARABEUR BABY 7X100MM 04
AFASTADOR FARABEUR BABY 20X180MM 01
AFASTADOR GOSSET C/ DUPLO BARRAMENTO 16CM ABDOMINAL 01
AFASTADOR ADSON BABY 16CM 01
AFASTADOR DE FINOCHETO P/ TORAX 38X45 16CM 01
AFASTADOR BAUFOUR ABDOMINAL 70X100MM 01
AFASTADOR BAUFOUR ABDOMINAL C/ VALVULA RETA 01
AFASTADOR DEAVER 23CM 25MM 01
ESPATULA FLEXIVEL 300X25MM 02
PINCABULDOG CURVA DIEFFENBACH 5CM 10
PINCAS BACKHAUS 13CM 23
PINGCA SATINSKY SERRA CRUZADA 18CM 02
PINCA SATINSKY SERRA CRUZADA 24CM 02
PINCA CHERON N°25CM 15
PINCA DUVAL COLLN 19CM 01
PINCA COLLN CORACAO 16CM 05
PINCA MISTER BABY 14CM 02
PINCA MISTER BABY 19CM 02
PINCA MAGILL 19CM 05
PINCA DOYEN RETA 25CM 02
PINCA DOYEN CURVA 25CM 02
PORTA AGULHA MATHIEU 17CM 30
PORTA AGULHA MATHIEU 20CM 05
PORTA AGULHA MAYO HEGAR 14CM 24
CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N° 01 01
CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N° 02 01
CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N° 03 01
CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N° 04 01
CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N° 05 01
CURETA RECAMIER GINECOLOGICA N° 06 01
CURETA SCHOEDER GINECOLOGICA N° 01 01
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CURETA SCHOEDER GINECOLOGICA N° 02 01
CURETA SCHOEDER GINECOLOGICA N° 03 01
CURETA SCHOEDER GINECOLOGICA N° 04 01
CURETA SCHOEDER GINECOLOGICA N° 05 01
CURETA SCHOEDER GINECOLOGICA N° 06 01
MATERIAIS DE VIDEO LAPAROSCOPIA
CAIXA PRETA P/ VIDEOLAPAROSCOPIA 03
EMPUNHADORA C/ CREMALHEIRA 12
BAINHA JANELA 05MM, 11CM C/ VALVULA TORNEIRA 10
BAINHA JANELA 10MM, 11CM C/ VALVULA TORNEIRA 10
TROCATER PONTA PIRAMIDAL 05MM, 11CM 10
TROCATER PONTA PIRAMIDAL 10MM, 11CM 10
PINCAS CIRURGICAS P/ VIDEO CIRURGIA 12
CANULA DE GUEDEL N°0 04
CANULA DE GUEDEL N°03 03
CANULA DE GUEDEL N°05 03
CANULA P/ TRAQUESTOMIA C/ BALAO N°7.0 02
CANULA DE VERRES BIOMEDICAL 14G X12CM 10
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 4.0 04
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 5.0 04
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 6.0 05
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 7.0 01
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 7.5 05
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 8.0 04
TUBO ENDOTRAQUEAL N° 8.5 05
MASCARA LARINGEA DE SILIONE USO UNICO N° 1.0 05
MASCARA LARINGEA DE SILIONE USO UNICO N° 2.5 02
MASCARA LARINGEA DE SILIONE USO UNICO N° 5.0 05
CATETER P/ SUBCLAVIA 16 GAX30CM 87
CATETER INTRAVENOSO N° 14 130
CATETER INTRAVENOSO N° 18 140
CATETER INTRAVENOSO N° 20 140
CATETER INTRAVENOSO N° 22 122
CATETER INTRAVENOSO N° 24 139
COLETOR DE URINA ADULTO POR SISTEMA FECHADO 2 LITROS 02
SONDA FOLEY 2 VIAS N° 08 12
SONDA FOLEY 2 VIAS N° 10 05
SONDA FOLEY 3 VIAS N° 20 10
SONDA FOLEY 3 VIAS N° 24 10
SONDA URETRAL NELATON N° 12 10
SONDA URETRAL NELATON N° 14 10
SONDA URETRAL NELATON N° 16 10
SONDA URETRAL NELATON N° 18 10
SONDA P/ NITRICAO ENTERAL POLIURETANO N°10 FR 120CM 10
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SONDA P/ NITRICAO ENTERAL POLIURETANO N°12 FR 120CM 03
SONDA NUTRICAO ENTERAL N° 10 04
KIT P/ GASTROSTOMIA PERCUTANEA C/ SONDA DE ALIMENTACAO PEG EM 02
SILICONE DE 60CM, 20FR

DRENO TORAX N° 10 32
DRENO TORAX N° 20 10
DRENO TORAX N° 28 37
DRENO TORAX N° 32 28
DRENO TORAX N°34 10
DRENO TORAX N°38 07
DRENO TORAX N°40 40
DISPOSITIVO DRENAGEM MEDIASTINAL 100ML 01
FIO ALGODAO POLIESTER N° 3.0 CAIXA C/ 12 04
FIO ALGODAO POLIESTER N° 2.0 CAIXA C/ 12 03
FIO POLIGLACTINA N° 3.0 CAIXA C/ 12 05
FIO POLIGLACTINA N° 5.0 CAIXA C/ 12 04
FIO CATEGUTE N° 3.0 CAIXA C/ 12 08
FIO SEDA N° 3.0 CAIXA C/ 12 04
FIO POLIPROPILENO N° 2.0 CAIXA C/ 12 05
FIO POLIPROPILENO N° 3.0 CAIXA C/ 12 04
FIO POLIPROPILENO N° 4.0 CAIXA C/ 12 09
FIO NYLON N°6.0 01
FIO NYLON N°5.0 01
LAMINA DE BISTURI N° 10 (10 Unidades) 10
TABUA DE CORTA CARNE DE PLASTICO 20
TABUA P/ TREINO DE SULTURA 45
TABUA P/ TREINA NO DE SULTURA 45
LARINGOSCOPIO CONVENCIONAL ADULTO LAMINA RETA ACO INOX 02 03
PILHAS (C)

LARINGOSCOPIO CONVENCIONAL ADULTO ACO INOX CURVO 02 PILHAS (C) 03
LARINGOSCOPIO CONVENCIONAL ADULTO EM ACO INOX 02 PILHAS (C) 03
LARINGOSCOPIO CONVENAL PEDIATRICO ACO INOX CURVO 02 PILHAS (C) 03
BACIA INOX 03
CENTRAL DE AR 9.000BTU 02
CENTRAL DE AR 48.000BTU 02
FOCO AUXILIAR 03
MACA CLINICA DE COR BRANCA 03
MESA NECROPSIA INOX 03
MESA CIRUGICA REGULAVEL INOX 03
MESA AUXILIAR INOX 03
MESA INOX C/ 02 PRATELEIRAS 03
PIA INOX C/ TORNEIRA 03
QUADRO BRANCO 03
LIXEIRA INOX TRAMONTINA 03
ARMARIO VITRINE PAREDE 03
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CALHA CIRURGICA PEQUENA

04

BALDE INOX 5L 03
ARMARIO P/ VESTUARIO C/ 04 PORTAS DE COR CINZA 02
CARRINHO AUXILIAR DE COR BRANCA C/ RODINHA 07
CUBA RIM INOX 26X12CM 05
CUBA REDONDA INOX 03
BANCO FIXO NA COR AZUL 47
CAPOTE TIPO OPA AZUL ROYAL TAMANHO UNICO 30
CAMPO PEQUENO 0,92X0,70 AZUL TAMANHO UNICO 30
CAMPO MEDIO 1,50X1,20 AZUL TAMANHO UNICO 30
CAMPO GRANDE 1,60X1,60 AZUL ROYAL TAMANHO UNICO 30
CAMPO GRANDE 1,60X1,60 AZUL ROYAL TAMANHO UNICO 30
v' Laboratorio de Habilidades clinicas | e |l
EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA QUANTIDADE
MESA EM MDF P/ CONSULTORIO CINZA 120X60 C/ 2 GAVETAS E C/ CHAVE 10
MESA EM MDF NA COR CINZA 100x275 01
ARMARIO EM MDF BRANCO 45X43 C/ 1 PORTA E C/ 1 GAVETA C/ RODINHA 10
MACA CLINICA EM MDF BRANCO 180X62 C/ 3 PORTAS E C/ 3 GAVETAS 10
IARMARIO EM MDF BRANCO 58X58 C/ PIA E C/ 1 PORTA 10
PIA de Marmore c/ torneira 01
IARMARIO DE ACO C/ 2 PORTA E C/ CHAVE 02
IARMARIO MDF DE C/ 2 PORTA E C/ CHAVE DE COR CINZA 01
CADEIRA FIXA S/ BRACO C/ ESTOFADO NA COR AZUL 40
CADEIRA GIRATORIA S/ BRACO C/ ESTOFADO NA COR AZUL 02
BANCO FIXO NA COR AZUL 29
BANCADA EM MDF BRANCA 710X35 03
SIMULADORES QUANTIDADE

BRACO P/ TREINO DE INJECAO E PRESSAO ARTERIAL (2244) 04
BRACO P/ TREINO DE INJECAO 01
PAD P/ TREINAMENTO DE INJECAO 03
SIMULADOR P/ INJECAO INTRAMUSCULAR GLUTEO 02
SIMULADOR P/ TREINO GINECOLOGICO C/ UTERO SAUDAVEL E PATOLOGICO 01
MODELO ANATOMICO FEMENINO 02
MODELO DE UTERO 02
SIMULADOR P/ EXAME DE PROSTATICO 02
SIMULADOR P/ TREINAMENTO DE RETINOPATIA (ADAM, ROULLY ) 01
SIMULADOR AVANCADO DE DIAGNOSTICO DE OUVIDO 01
SIMULADOR DE AUSCULTA CARDIACA E PULMONAR C/ SMARTSCOPE 02

475




SIMULADOR DE MAMA (KOKEN) LM-018 01
MODELO DE CANCER DE MAMA (KOKEN) LM-045 01
ROUPA DE SIMULACAO DE GRAVIDEZ (KOKEN)LM-054 01
MODELO DIDATICO P/EXAME CLINICO DA MAMA 03
SIMULADOR CUIDADOS COM PACIENTE BEBES RN 01
MANEQUIM DE RCP CORPO INTEIRO ADULTO C/ PAINEL ELETRONICO 01
KIT DE SIMULACAO DE FERIMENTOS P/ MANEQUIM 01
MODELO P/ PRATICA SULTURA CIRURGICA 01
MODELO P/ PRATICA DE SULTURA E INCISAO CIRURGICA 01
SIMULADOR DE SULTURA DE EPISIOTOMIA, SULTURA MEDIANA 01
SIMULADOR DE SULTURA DE EPISIOTOMIA, MEDIOLATERAL DIREITO 02
SIMULADOR DE SULTURA DE EPISIOTOMIA, MEDIOLATERAL ESQUERDO 02
CENTRAL DE AR CONDICIONADO (9.000 btu) 15
CAIXA DE SOM MULTIUSO 12
MINI CAIXA DE SOM 01
TEVISAO DE 32 C/ CONTROLE REMOTO 01
VDR H . 264 DIGITAL VEDEO RECORD SP 01
CAMERA DE MONITORAMENTO DE COR BRANCO 11
MOUSE (HD IDVR) 01

FONTE (POWER SUPPLY) 01

FONTE (ATX20N+ 4P 200W) 01

ESTABI/LIZADOR (SMS) 01

CABO HDMI DE 15 METROS 01

FONES DE OUVIDOS C/ MICROFONES 27

BALANCAS (07) QUANTIDADE

BALANCA ELETRONICA P/ PESAR PESSOAS 02
BALANCA ELETRONICA P/ PESAR BEBES 02

BALANCA MECANICA ANTROPOMETRICA ADULTO 150kg 03

DESFIBRILADOR CARDIACO 01

ELETROCARDIOGRAFO 01
DINAMOMETRO 02
NEGATOSCOPIO 04
OTOSCOPIO MD C/ ESTOJO MACIO PILHA (AA) 08
OFTALMOSCOPIO MD PILHAS (AA) 08
ABAIXADOR DE LINGUA MISSOURI C/ 02 PILHAS (AA) 01
LANTERNA CLINICA C/ 02 PILHAS (AAA) 05
LUPA C/ 02 PILHAS (AAA) 06
RELOGIO DESPERTADOR C/ 02 PILHAS (AA) 03
CALCULADORA C/ BATERIA 04
CRONOMETRO DIGITAL C/ BATERIA 02
MEDIDOR DE GLICOSE NO SANGUE BATERIA CR2032 02
TERMOMETRO CLINICO DIGITAL DE OUVIDO POR INFRAVERMELHO C/ 02
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BATERIA CR2032

TERMOMETRO CLINICO 14
ESFIGMOMANOMETRO ADULTO 09
ESFIGMOMANOMETRO PEDIATRICO 02
ESTETOSCOPIO ADULTO 09
ESTETOSCOPIO PEDIATRICO 02
MARTELO DE REFLEXO NEUROLOGICO 08
DIAPASAO MEDICO EM ALUMINIO PRATA 128 C/ FIXADOR 06
ESTESIOMETRO KIT P/ TESTE DE SENSIBILIDADE 03
FITA METRICA 04
REGUA ANTROPOMETRICA DE MADEIRA 03
REGUA 15 cm PLASTICO 07
KIT PAPANICOLAU PEQUENO 60
TUBO DE CENTRIFUGA 15 ML TUBO DE PLASTICO 56
OCULOS DE SEGURANGA 20
LIXEIRA TRAMONTINA C/ PEDAL INOX 08
PORTA PAPEL TOALHA 10
PORTA SABAO LIiQUIDO 10
CUBA RIM PLASTICA DE COR BRANCA 01
ESCADA DE 02 DEGRAUS 03
ABAIXADOR DE LINGUA DE MADEIRA PACOTES C/100 UNIDADES 48
FITA ADESIVA CIRURGICA MICROPOROSA 06
MASCARA DE OXIGENIO VENTURI KIT C/ TUBO CORRUGADO, 06 DILUIDORES, 10
TUBO DE OXIGENIO ADULTO

AMBU ADULTO C/ RESEVATORIO 02
AMBU ADULTO C/ RESEVATORIO 02
GEL CONDUTOR INCOLOR P/ ULTRASSOM 5 LITROS 03
MOCHO GIRATORIO S/ ENCOSTO AZUL 18
APAREWLHO DE ULTRASSOM MODELO M-7 01
v' Laboratorio de Simulacéo Realistica

EQUIPAMENTOS/MOVELARIA QUANTIDADE
MESA EM MDF REDONDA NA COR AZUL 10
CADEIRA FIXA S/ BRACO C/ ESTOFADO NA COR AZUL 38
CADEIRA FIXA S/ BRAGO C/ ESTOFADO NA COR AZUL 16
CENTRAL DE AR CONDICIONADO (48.000 btu) 01
CENTRAL DE AR CONDICIONADO (9.000 btu) 01
MACA CLINICA AZUL 05
SUPORTE P/ SORO 01
SIMULADOR DE PARTO CORPO INTEIRO NOELLE AVANGADO E DOIS BEBES o1

(UM NA BARRIGA E UM FORA) E TRES VAGINAS SIMULANDO EPISIOTOMIA
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MANEQUIM SIMMON LLEAP ADM

01

MINI ANNE PLUS

01

NURSING BABY S| C/ SIMPAD

01

APARELHO DE ANESTESIA INALATORIA C/ RESPIRADOR

01

DESFIBRILADOR

01

SIMULADOR PACIENTE ADULTO CAE- MMP E SISTEMA AUDIO VISUAL CAE-
REPLAY

01

AMBULATORIO
Ambulatério de Especialidades Médicas (CENTRO DE ESPECIALIDADES EM
SAUDE DA FAMAZ - CENAS/FAMAZ).

BLOCO ANEXO-TERREO

AMBULATORIO DE MEDICINA — 498 M2, COM 11 AMBULATORIO DE 3m2
CADA, RECEPCAO DE 57m2 COM CAPACIDADE PARA 36 PESSOAS
SENTADA, BANHEIROS FEMININOS E MASCULINOS E PARA
ACESSIBILIDADE,CADA UM COM 2,5m2. 01 SECRETARIO E DIVERSOS
PROFISSIONAIS ATUANTES EM 09 ESPECIALIDADES MEDICAS. 01
PLATAFORMA DE ACESSIBILIDADE COM 01 PARADA.

BLOCO ANEXO — 1° ANDAR

N° DE SALAS — 06 COM 53m2. E CAPACIDADE PARA 50 ALUNOS

BLOCO ANEXO — 2° ANDAR

N° DE SALAS — 07 COM 53m2. E CAPACIDADE PARA 50 ALUNOS
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Apéndice D

LABORATORIOS - EQUIPAMENTOS/MOVELARIA DOS DEMAIS CURSOS

DA AREA DA SAUDE DA FAMAZ

Laboratério Bloco | “Coordenagao e suporte laboratorial”/
Almoxarifado de saude - EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA

QUANTIDADES

Geladeira Eletrolux- Reagente 01
Geladeira controle de temperatura- Reagente 01
Geladeira Consul- Reagentes 01
Cadeiras 03
Cadeiras com braco 01
Computador 01
Impressora 01
Armario de ferro 03
Armario Madeira amarelo 01
Armario Madeira branco 01
Bancadas de granito 04

Pias 02
Estufa 01
Destilador 01
Deionisador 01
Barrilete para agua destilada 02
Simulador Anatémico ( bracos ) 5
Simulador R.P.C ( Respiratério) 1
Simulador Cateterismo 1
Simulador Cateterismo ponto 1

LAMINARIO
Lamina- Embriologia Quantidade

Testiculo e Epididimo 1
Epididimo (Equino) 3
Cordao Umbilical 5
Cordao Umbilical (bovino) 3
Prostata 2
Pénis 1
Espermatozoides Manifero 2
Testiculo Fejino 4
Canal Deferente Equino 4
Tuba Uterina (Equino) 3
Utero 4
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Placenia 3
Parasitologia Trichamonas Sp. Trofozoita 3
Ovario 12
Ovario Pubere 1
Tireoide Equinotmalory 3
Subjingual (equino) 6
Parétida 5
Parotida Equino 4
Tireoide 5
Rim 11

Figado Préa - Nanquin

Hipofise Equino

Adrenai Equino

Metaplasia Cartilaginosamama

Hepatite Necrbnica

Adenocarcinoma de Mama

Carcinoma Colo Uterino

Cojecistite

Tonsijite

Encefalite Viral

Avc. Acidente Vascular Cerebral

Embolo Sépito no Figado

Estomago Fundida

Esteatonecrose Pancreas

Desplasia Esofagica

Pdélipo Nasal Inflamat6rio

Poupa. Digitaj Canino

lleo Equino

Piloro Equino

Vesicular Biliar

Hemorragia Pulmé&o (equino)

Ureter

Epiglote

NFRPINPFRPOOO|RARRPRWIFIPIPIPWWIFRLIFRPIFPINWIFL WA~

Figado Humano

Lamina- Histologia Quantidade

Osso Campacto Descalcificado 2

Coracao

Cerebelo

Musculo Liso Estomago

Ossoficacao Endoconra

Tajamo

Linfonodo (Equino)

Medula (Equino)

DINN PR IN|OTO

Timo (Equino)
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Medula

Lingua

Amigdala

Intestino Jejuno

Estomago Cardia

Lingua Gustativo

Piloro Equino

Estomago/Intestino

Intestino Duodeno

Labio Canina

Intestino Grosso

Couro Cabeludo TM

Intestino Delgado

Estomago Fundica

Pulméo

Estomago Esbéfago

Estomago Piléria

Intestino - Lleo

Pele Fina Mallor

Pancreas

Traqueia

Pele Grossa

Musculo Estriado Esqueletico

Bexiga

Musculo Estomago

Epiglote

Aorta Equino Fu/res

Aorta Suino Weigert

Figado Reticulina (prata)

Traqueia/Esbfago

Pelo Grossa Cajal

Arteria Pequeno Médio calibre

Pele Canino TM

Poupa Digital Canino

Visicula Biliar

Pele
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Lamina- Parasitologia e microbiologia

Quantidade

Esfregaco de Sangue Humano Rosenfeld

23

Ovos Helmintos fezes humanos

A. Lumbricoides (ovos)

Atrofia Testicular (equino)

Tumefacado Figado (equino)

Degeneracao Hepatica (equino)

N A~ WOo-
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Inflamacéo Enterite (Equino)

Hiperemina Mc Equino

Hemorragia Pulméao (equino)

Epermatozoides mamifero

Penicillium

Lymphocyte Transformation

Saccharomycete

Candida Albicans

Bacteria Three Types

Bacillus Anthracis

Bacillus Subtijis

Cjostridiun Botulinum

Protrus

Dysenterybacteria

Lactobacillus

Salmonella Typhi

Escherichia Coli (ecoli)
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Lamina- Microbiologia

Quantidade

Proteus Vulgaris Putrefacéo

1

Raizobium Radicicola Bactéria Fixadora de Nitrogénio

Bacterium Erysipelatos Morrinaa Vermelha

Corynebacterium Diphtheriase,differia

Mycobacterium Tuberculosis, Tuberculose

Bacillus Anthacis,Doenca dos Classificadores de La

Bacillus Mycoides,Organismo do Solo

Bacillus Subtilis,Bacilo do Feno,esfregaco com Bacilos e Esporos

Streptococcus Lactis,Organismo que azeda o leite

Streptococcus Pyogenes Organismo do Pus

Sarcina Lutea,Bastdes Cromogénicos

Staphylococcus Aur Eus

Pseudomonas Aeruginosa

Mycobacterium Tuberculosis (Tuberclebacillus, TB)

NGO RINRRR[R|(R|R (R,

Ancylostoma Canfnum (Macho)

Ancylostoma Caninum (fémea)

Bactéria do Queijo

Escherichia Coli,Bactéria do Colo

Eberthella Typhi,febre Tifoide

Salmonella Paratyphi febre paratiféide

Vibrio Comma,Colera asiatica

Shigella dysenteriae,disenteria Bacilar

Spirillum Volutans de aguas poluidas

Rhodospirillum Rubrim,espirilios cromogénios

Clostriduim botutinum (botulismo), Intoxicac&o alimentar

Spirochaeta Duttoni(borrelia recurrentis),esfregaco do sangue
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Bactéria da boca em bastbes gram positivos e negativos

Bactéria do pédo

Proteus vulgaris,putrefacéo

Rhizobirm radiciola bactéria fixadora de nitrogenio

bacterium erissypelatos morrinha vermelha

corynelarterium diphlherice,diferiu

Mycobacterium,tuberculosis,tuberculose

bacillus anthracis,doencas das classificadores de la

Bacillus mycoides organismo do solo

Bacillus subtilis bacilo do feno esfregaco com bacilos e esporos

Streptacoccus laxtis organismo que azeda o leite

Streplococcus pyogenes,organismo do pus

Sarcina lutea,bastbes cromogénicos

Staphylococcus aureus,organismo do pus

Mycobacterium Tuberculosis (Tuber Bacilos)

Eschorichia Coli (E coli)

Stapby Lococcus Aureus

Vibrio Cholerae Gram

Versinea Enterocojitica

Streptococcus Pneumoniae Coco Gramx

Staphylococcus Aureus Cocos Gramx

Sarcina Gramx

Shigellia Flexnery Gram

Salmonella Entereitidis

Proteus Vulgaris

Pasteurejja Multocida

Streptococcus Suissgram

Saccharomyces

Streptococcus Pyogenes

Neisseria Subfjava Coco Gram
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Laminas- Parasitologia Quantidade
Entamoeba Histolytica Tropozoitos 5
Taquizoitos T. Gondii 20
Cistos Tranplamo 1
Parasitologia P. Faiciparum 13
Leishmania Mastigota 1
Giardia Lamblia (Trofozoitos) 3
S. Mansoni (Cercaria) 18
S.Mansoni(Figado) 5
S.Mansoni(Intestino) 4
S.Mansoni(Ovos) 15
S.Mansoni(Adulto) 1
Ascarie(ovos) 1
Parasitologia Ancylos Toma Caninum (fémea) 4
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Ovos Toxocara Canus

LeishmaniaPromastigota

S.Mansoni (Kato)

(W

Trypanosoma Cruzi (Tripomastigota)

[EEN
oo

Parasitologia Ancylos Toma Caninum (macho)

H

Parasitologia Ancylostostoma Brasiliense (Macho e Fémea)

©

Trypamossona Amastigotas Corte/Coracao

N

Leishmania Amastigotas

N
o

Parasitologia P. Falciparum

=
a1

Parasitologia P.Gallinaceum

=
a1

Leshimania promastigota

[EEN
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Strongyloides (Larva) filarioide

=
a1

Strongyloides (femea)
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N

Oxiurideo (Adulto)

Ctenocephalus,canis pulga de cachorro,adulto

Pediculus humanus,|éndeas aderidas ao cabelo

Pediculus humanos,piolho humano

Cimex lectularius percevejo

Culex pipiens,pupa

Culex pipiens,larva

Anopheles,larva

Culex pipiens,mosquito comum,pecas bucais fémea

Anapheles,mosquito da malaria,pecas bocais da fémea

I I

Stomoxys calcitrans,mosca de estabulo,pecas bucais (perfurador-
sulgador)

Sarcoptes scabiei,seccdo de pele infectada por parasitas

Acarapis woodi,acaro parasita de abelhas

Dermanyssus gallinae,acaro de galinha

Rhipicephalus sanguineus,piolho de cachorro

Heterakis spumosa,parasita intenstinal de rato adulto

Strongyloides,larva

Trichuris trichiura, nematelminto,ovo

Trichinella spirallis musculo com larvas encistadas

Enterabius vermicularis (oxyuris),oxidrus,espécime adulto

Ascaris lumbricoides ovos de fezes

Ascaris lumbriciodes st de macho adulto na regido das gonadas
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Ascaris lumbrcoides,nematelminto de humano, st de fémeas adultas
na regido das gonadas

Echinacoccus parede dos cistos e escélex

Echinococcus granulosus,platelminto,escolices de cistos

Hymenolopis nana,proglétides

Taenia saginata,ovos em fezes

Taenia saginata,platelminto,progloides em diferentes estagios st

Taenia pisiformis platelminto,progroides maduras

Taenia ou moniezia platelminto,esélex

S I I
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Schistosoma mansoni,ova em sec¢édo de figado ou instestino 1
Fasciola hepatica redia e cercaria em secc¢do atraves de figado
infectado de caramujo 1
Schistossoma mansoni st de adulto macho e fémea 1
Fasciola hepatica em dutos da bile do figado 1
Fasciola,ovo 1
Fasciola, st tipica do corpo em diferentes regides 1
Dicrocolium dentriticum,verme de figado de ovelha y cabra 1
Eimeria stiedae,causa coccidiose, figado de coelho 1
Monacystis agilis,da vesicula seminal de minhoca 1
Nosema apis,disenteria de abelha, st do intestino de abelha 1
Sarcocystis sp,sec¢do do musculo mostrando parasitas nos tubos de
miescher 1
Babesia canis,esfregaco de sangue 1
Toxoplasma gondii,causador da toxoplasmose,enfregaco ou seccao
do cisto 1
Plasmodium sp,melanemia malasia em baco humano 1
plasomodium berghei,esfregaco de sangue com formas vegetativas e
estagios de esquizogonia 1
Plasmodium Falciparum,maléria humana,esfregaco de sangue com
estagios anelares 1
Leishmania donovani,causa kala-azar,esfregaco ou seccéo 1
Entamoeba histolytica,disenteria amebiana,esfregaco ou secc¢do 1
Trypanosoma gambiense,doenca do sono,esfregaco de sangue 1
Trypanosoma cruzi,doenca de chagas,esfregaco de sangue 1
Lamina- Odontologia Quantidade
Liguem Plano Bucas 3
Cisto Dentigero 5
Granuloma Piogénico 2
Mucoceje - Cisto de Retencdo Salivar 2
Gengivite 2
Fibroma Ossificante 2
Querasstocisto 1
Granuloma Dentario 5
Pulpite 5
Odontogenese Fase Botéo 5
Odontogenese Campanula 5
Odontogenese Capuz 5
Amelogenesse Dentino Génese 5
Palato Duro 5
ATM - Malloy 5
ATM 3
Dentina e Polpa Mallory 5
Mandibula 5
Bochecha 5
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Lingua Marlloy

Labia

Parétida

Lingua

Submandibular

Dentina e Polpa

Sublingual

Esofago

Lingua Corpusculo

Sublingual - Pas

Mandibula Masson

Gengiva

Fossa Nasal
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Lamina- Patologia

Quantidade

Atrofia Muscular

5

Necrose Caseosa TB Linfonodo

8

Esteatonecrose Pandreas Degeneracao Vascular

[
o

Esteatosé Figado

Deg. Vascular Tetracloreto de Carbono

Deg. Hialinadezenker Musculo esquerdo

Adenocarcinoma de Adrenas

Esclerose Glomerular embolo séptico no figado

Linfoma n&o aodgkin

Lipoma

Metapl. Escamosa Epit Bronquio

Heperplasia Folicular Linfatica

Hiperplasia De Prostata

Apoptose Linfonodo

Destrofia Muscular Esquesética

Atrofia Testicular

Necrose de Liguefacao
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Necrose de Coagulacéo

H
H

Tecido granulacao

Esdéfago

[
o

Mamaria

Bochecha

Figado Humano

Rim Aquino

Aorta Suino Weigert

Cérvix Malory (Equino)

Antracose Pulmonar

Antracose Linfonodo

Calcificacdo Distrofica

Rim Humano
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Calcificacdo Metastica Pulméo

[EEN
o

Calcificagao Distrofica (Coracao)

Distrofia Muscular Esqueletica

[EEN
w

Distrofia Muscular Cardiaca

Displasia Esofagica

Hemossiderose Baco

Hemossiderose GIl. Mamaria

Metaplasia Cartijaginosa Mama

Metaplasia 6éssea pulméo

Lipofuscina Miocardio

Pigmento Melanico no figado

Hemossiderose figado

Silicose Pulmonar

Hiperqueratose

gAMWW

Megalocitose

[
o

Fibrose Hepatica

Fibrose Pulmonar

Fibrose Hepatica

Ulcera de Pele

Ulcera Gastrica

Tecido de Granulacéo

Abscesso Epitelial

Apedicite Cronica

Apedicite Aguda

Granuloma Eosinofilico

Granuloma de Tuberculose no Pulmao

Granuloma Piogénico

Miocardite

Osteomielite

Menigite

Endocardite

Gastrite

Dermatite Cronica

Dermatite Aguda

Tronsilite

Foliculite

Degeneracao Hialina - Zenker

Lipossarcoma

Abcesso Hepatico

Hipertrofia Miocardio - Chagas

Pigmentacdo Hemosiderose

Desmielinizacao
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Cicatrizacao 7 Dias 10
Cicatrizacao 14 dias 10
Cicatrizacao 21 Dias 10

487




Cicatrizacao 24 Horas

Congestéo Esplénica

Embolo Séptico Pulmao

Embolo Séptico Figado

Edema Pulmonar

Trombo em Organizacao

Trombo em Celular

Trombo Arterial

Trombo Vernoso

Queldide

Adenocarcinoma maesofago

Condrossarcoma

Carginoma Basocelular

Carcinoma Gastrico

Infarto Agudo Miocardio

Infato Hemorragico

Pulméao

Infarto Miocardio cicatrizado

Linfoma de Hodgkin

Meningioma

Metaplasia 6ssea Aorta

Leiomioma

Lipoma

Lipossarcoma

Metastase de mejanoma em Linfonodo

Metéastase de adenocarcinoma de pancreas no figado

Metastase de tumor de mama em baco

Condroma

Hepatocar cinoma

Nevus Mejanocitico

Enfisema Pulmonar

Hematoma

Hemorragica

Hemorragica pulmonar azul de prdssia

Adenoma de Mama
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Adenocarcionoma de mama 10
Condroma 10
Condiloma 10
Ostéossarcoma 5
Metastase de Osteossarcoma no pulmao 5
Metastase de tumor de mama em linfonodo 10
Hemangioma 5
Hemangiossarcoma Desmielinizacao 10
Necrose Trombose 8
Embolos neoplasticos 7
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Fibroadenoma Neoplasia benigna

Congestdo Hepatica

Infarto Renal

Penis Neoplasia Maligna

Esteatose Figado (Equino)

Edema Enterite (equino)

Metaplasia Médula (Equino)

Pigmentac&o antracose

Hiperplasia Linfocitaria (equino intest)

WO || (D

Hemorragia Pulm&o (equino)

[EY
o

Hipertrofia Esofago

Hiperemia Muc (equino)

Metaplasia Prostata (canino)

Atrofia Testicular (equino)

Calcificacao distrofina

Hiperplasia Linfoide (baco)
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v' Laboratdério de Saulde |

LABORATORIO DE SAUDE | -EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA

QUANTIDADES

Quadro branco

Bancadas de granito

Central de ar 48.000 Btus

BN

Banguetas ou Mochos

N
a1

Simulador de Parto

Mesa auxiliar inox

Mesa em Mayo p/ bandeja hospitalar

Balancga Balmak

Biombo ou Diva

Cama hospitalar portatil em lona branca

Cama hospitalar ¢/ regulagem

Manequim infantil ( 03 anos)

Manequim de bebe

Manequim de Adulto

Negatoscopio de 1 corpo

Armario de parede suspenso

Berco simples p/ bebe c/ colch&o e rodas
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LABORATORIO DE SAUDE Il -EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA

QUANTIDADES
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Pia para as maos

Pia rebaixada para PCD

Porta sab&o liquido

Porta papel toalha

PRk

Bancos de ferro

N

5

Bancada de granito auxiliar

Bancada para PCD

Quadro branco

TV Samsung 40”

Microscopio video monitor

Central de ar

Cesto de lixo comum

Cesto de lixo biolégico

Quadro de diferenciacdo celular

Projetor

I R I

Microscopio

N
o

LABORATORIO DE SAUDE Il -EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA

QUANTIDADE

Microscopio video monitor

Central de ar

Cesto de lixo comum

Cesto de lixo biologico

Projetor Epson 21 +

RlRR R P

Bancos de ferro

N

5

Bancada de granito

Bancada de granito auxiliar c/ bico de bunsen

Bancada para PCD

Quadro branco

TV Samsung 40”

Pia para as maos

Pia rebaixada para PCD

Porta sabé&o liquido

Porta papel toalha

RlRRRRRR RN

Microscopio

N
o

Contador de colonias

Estufa incubadora

Estufa termostato

Cabine de fluxo laminar

Dessecador

Auto-clave

Lupa

Armario de ferro

Geadeira

S I R NI
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LABORATORIO DE SAUDE IV -EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA QUANTIDADE

Chuveiro lava olhos

[EEN

Bancos de madeira

N
a1

Bancadas laterais com tampo de granito

Bancada central com cubas em inox funda

Bancada rebaixada para PCD com pia

Quadro branco

Lixo comum

Lixo hospitalar

RPlRRR(RN(-

Fogao Elétrico

Termo-reator

H

Banho maria

H

Colorimetro

Balanca

Osmose Reversa

Estufa

Chapa Aquecedora

Bomba de vacuo

Capela de exaustao

Bomba de vacuo

Manta aquecedora

Agitador
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Phmetro

Chapa Aquecedora

H

Banho ultrassbénico 2

LABORATORIO DE SAUDE V -EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA | QUANTIDADE

Quadro Branco 01
Tv40" 01
Pia para higienizar as maos 03
Porta papel toalha 01
Porta sab&o liquido 01

Cesto de lixo comum

Cesto de lixo biologico

Armario suspenso 02 portas

Cadeira de coleta
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Bancadas de ferro com tampo de granito

Bancos de madeira

Bancadas de granito auxiliares

Central de ar 48000

Microscopio

Espectrofotdmetro

Centrifuga

Banho maria

Agitador

WIN|IN

Leitor de microplacas

Simulador de coleta de sangue- Braco

Simulador Coleta de sangue MAO

Homogeneizador de tubos tipo gangorra

Armario suspenso 02 portas

Chuveiro lava-olhos

Suporte para VHS

Centrifuga de microhematocrito

Lavadora de microplacas
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LABORATORIO DE SAUDE VI -EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA

QUANTIDADE

Escada de 02 degraus hospitalar

Central de ar 48.000 Btus

Quadro branco

Cadeira de roda p/ deficiente p/ banho

Simulador de braco p/ injetaveis avancada

Armario de parede suspenso 02 portas

I

Banguetas ou mochos

2

a1

Balanca analégica

Balanca digital

Carro de curativo de Ferro p/ ambulatério

Simulador de Cateterismo Vesicular Masculino

Suporte p/ soro inox base X

Simulador Transparente de lavagem gastrica

Baldo de oxigénio e aparelho

Mesa Cirurgica Hospitalar pequena

Manequim de entubacéo UNISSEX

Camera com sensor infravermelho

Cama com lona

Bancadas de granito Auxiliares

Carro cirargico inox
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Cama hospitalar de ferro c/ rodas brancas

Cama hospitalar simples c/ rodas brancas

Biombo

Cama de lona simples

Suporte p/ hamber hospitalar

Aparelho de eletrocardiografo 1 canal

Projetor Epson 21 +

Comadre em inox
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LABORATORIO DE SAUDE VII - ANATOMIA EQUIPAMENTOS/
MOVELARIA

QUANTIDADE

Olhos anatdmicos

Articulacdo do cotovelo com ligamento

Articulagcédo do ombro

Assoalho pélvico feminino com feto

Assoalho pélvico masculino

Cabeca com corte mediano

W Wk~ EIN

Cerebro

a1

Coluna vertebral com medula

Coracao tamanho grande

Coragéo tamanho pequeno

Corte frontal da cabeca

Ol W

Costela

Cranio

10

Diadorama de um neuronio motor

Dorso

Esqueleto articulado

Esqueleto desarticulado

Estomago tamanho grande

Fases do crescimento embrionério ( até o nono més)

PP WL WO

Genital Masculino/Feminino

N

Mao

Medula

Medula Espinhal ampliada

Modelo muscular cabega e pescoco

WO N|F-
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Modelo muscular membro inferior

Modelo muscular membro superior

Modelo muscular pequeno

Modelo tronco cabeca

Olho em 6rbita ampliado

Orelha

Ouvido ampliado com 06 partes
Pé

Pecas anatomicas, coracéo

Prancha c/ cabeca corte mediano e frontal

Prancha (figado, pancreas, e vias biliares)

Prancha (Nefron)

Prancha sistema digestivo
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Pulméao

Quadro respiratorio

Rin- tamanho grande

Rin- tamanho pequeno

Vertebra com medula

Bancadas de granito auxiliares

Pias p/ lavagem das maoes

Armarios brancos de madeira c/ chave

WIN|BIPARWELIN DS

Bancos de ferro

N
()]

Projetor

|

v' Laboratério de Saude VIl

EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA

QUANTIDADE

Cabine de seguranca biolégica

Centrifuga

Banho maria

S

Microscopio

Estufa

|

Bancadas de granito

a1

Pias p/ lavagem das méaos

N

Bancos de ferro

Armario de ferro

Projetor

Quadro Branco

Termo bloco

T TSN =

494




v' Laboratério de Radiologia e Processamento Radiografico

EQUIPAMENTOS/ MOVELARIA/MATERIAIS DE CONSUMO

QUANTIDADE

Negatoscopio

H
o

Chassi Radiografico 13 x 18 cm

Chassi Radiograficol8 x 24 cm

Chassi Radiografico24 x 30 cm

Chassi Radiografico 30 x 40cm

Chassi Radiografico 35 x 35

Mesa simuladora de RX

Simulador de Raio X Odontolégico

Bancads de granito

Pias p/ lavagem das maps

Estante de ferro

Processador automatico

Processador convencional
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Bancos

N
a1

Cabide

H

Dorso

Esqueleto articulado

Mesa

Cadeira com estofado azul

Projetor

Quadro branco

Secadora de filme radiolépgico

Janela de transferencia

Tanque c/ fixador

Tanque c/ revelador

Cachorro
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Identificador radiografico eletrénico

H

Central de ar

H

Computador
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Apéndice E

RESOLUC}AO COLEGIADO MEDICINA n° 001/2014
Dispbe sobre a regulamentacdo da avaliacao
do processo ensino-aprendizagem da matriz
curricular numero 01 do curso de Medicina da
Faculdade Metropolitana da Amazbnia -
FAMAZ.

O colegiado do Curso de medicina no uso de suas atribui¢cdes, considerando
a necessidade de disciplinar, complementarmente que regulamenta as
avaliacbes do processo ensino-aprendizagem no ambito da Faculdade
Metropolitana da Amazénia FAMAZ, considerando as caracteristicas do projeto
Pedagogico do curso de Medicina e considerando a proposicdo do Nucleo
Docente Estruturante do Curso.

RESOLVE:

Art 1° Aprovar a Resolucdo que regulamenta a avaliacdo do processo ensino-
aprendizagem da matriz curricular nimero 01 do curso de Medicina da
Faculdade Metropolitana da Amazonia — FAMAZ cujo teor em anexo, faz parte
desta resolucao
Art 2° Esta resolucdo sera encaminhada e submetida ao COSUP e quando
aprovada, entrara em vigor por meio e numero da resolucdo daquele Conselho
Superior.
Sala de Reunido do Curso de Medicina FAMAZ, Belém, 04 de dezembro de
2014.

Profa Dra Marcia Bitar Portella
Presidente

Regulamentacdo da avaliagcdo do processo ensino-aprendizagem da
matriz curricular nimero 01 do curso de Medicina da Faculdade

Metropolitana da Amazdnia - FAMAZ.
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Art 1° Esta resolucdo tem como objetivo estabelecer mecanismos que
permitam avaliar a aquisicdo de competéncias adquiridas e/ou desenvolvidas

pelo estudante de medicina da FAMAZ.

Art. 2° A matriz curricular estd organizada de maneira integrada e
estruturada nos seguintes eixos: Atencdo e educacdo em Saude (AES);
Humanidades Médicas (HM); Interacdo Ensino, Servico, Comunidade e
Gestédo (IESCG); Habilidades Clinicas (HC), Iniciacdo Cientifica (IC) e
Estagio Curricular Obrigatorio de Formacdo em Servico em Regime de
Internato.

Art 3° Os eixos séo inter-relacionados por periodos e sdo organizados

por médulos que correspondem as unidades de aprendizagem e discorreréo
numa construgao crescente de competéncias.
81° O eixo horizontal ocorre nos oito periodos do curso, durante 20 (vinte)
semanas ininterruptas e corresponde as Humanidades Médicas (HM);
Interagcdo Ensino, Servico, Comunidade e Gestdo (IESCG); Habilidades
Clinicas (HC) e de Iniciacédo Cientifica (IC).
8 2° O eixo vertical ocorre nos oito periodos do curso, cada periodo possui 03
(trés) modulos tematicos, utilizando diversas estratégias de aprendizagem
como: SessOes de Tutoria, Atividades Praticas no Laboratério
Morfofuncional e aulas modulares.

83° O Estagio Curricular Obrigatério de Formacdo em Servico em
Regime de Internato corresponde aos quatro ultimos periodos do Curso, é
caracterizado por treinamento supervisionado em servicos conveniados ao
SUS e seréa constituido de rodizio nas principais areas do conhecimento.

Art. 4° A avaliagdo para aprovacao para efeito de registro e aprovacao
considerara a frequéncia e avaliacdo da Aprendizagem.

8§ 1° A frequéncia no eixo vertical corresponde ao cumprimento
obrigatério de minimo de 75% em cada médulo tematico do eixo, totalizada
pela participagcdo em SessOes de Tutoria, Atividades Praticas no
Laboratorio Morfofuncional e aulas modulares

8§ 2° A frequéncia no eixo horizontal corresponde ao cumprimento
obrigatério de minimo de 75% das atividades previstas para cada eixo.

§ 3° E vedado abono de faltas, exceto nos casos previstos em lei.
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8 4° No que diz respeito a Avaliagcdo da Aprendizagem constitui-se no
acompanhamento continuo do aluno em relacdo as competéncias previstas
para cada eixo, tais como: Avaliacdo Cognitiva, Avaliacao Pratica, Avaliacdo de
Competéncias e outras.

§ 5° A AVALIACAO

Art. 5° A nota consolidada de cada modulo temético previsto no eixo
vertical sera calculada de acordo com os critérios descritos abaixo:

8§ 1° A avaliacdo de ensino/aprendizagem dos Maodulos tematicos sera

constituida pela média das notas e seus respectivos pesos: prova teérica do

modulo peso 4 (P4), somado a média das notas atribuidas nas sessdes de

tutoria peso 3 (T3), e a nota da avaliagdo pratica realizada no Laboratério

Morfofuncional (LMF) peso 3 (L3) dividido por 10 (dez).
MMT = (P4) + (T3) + (LME3)

10
MM: Média do Modulo teméatico

P: Prova tedrica
T: Tutoria
LMF: Laborato6rio Morfofuncional (LMF)

Art. 6° A média da tutoria (T) corresponde a somatoria das notas de abertura e
fechamento semanal de problemas na sesséo tutorial, dividida pelo numero de
problemas previstos para cada modulo (avaliacdo formativa).

81° No final da sessé@o de abertura e de fechamento de cada problema sera
realizada a Avaliacdo da Tutoria. Esta avaliacdo serd constituida pela
Avaliacao do Tutor.

| — Ao terminar a sessdo de abertura do problema, o Tutor devera atribuir
conceito de 0 (ausente) a 5 (excelente) para cada aluno nos itens Habilidades
para discutir o Problema, e anota-los em ficha propria.

Il — Terminada a sessdo de fechamento do problema, o Tutor devera atribuir
conceito de 0 (ausente) a 5 (excelente) para cada aluno nos itens Habilidades
para solucionar o Problema na mesma ficha de abertura do problema.

Il - Ap6s o langamento desses conceitos, o Tutor devera calcular a nota de

cada aluno e anota-las no espaco destinado na ficha.
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Art. 7° A nota correspondente a avaliacdo da aprendizagem do LMF
corresponde a somatoria da avaliagdo formativa que ocorrerd semanalmente
em ficha propria e a avaliacdo pratica aplicada ao final de cada médulo
tematico. Conforme abaixo:

LMF=F+P

LMF: nota do laboratério morfofuncional — valor: 10,0 pontos
F: avaliacao formativa- semanal : 2,0

P: avaliacdo pratica — final do modulo - 8,0

Art. 8° A nota semestral consolidada do eixo Humanidades Médicas sera
atribuida por meio da nota atribuida na avaliacado formativa (10,0), somada a
nota da avaliacdo somativa (10,0) somada ao OSCE (10,0) dividido por 3 (trés).
MHM = (FHM) + (SHM) + (OSCE)
3
MHM: Média Humanidades Médicas

FHM: Formativa Humanidades médicas— 10,0

SHM: Somativa Humanidades— 10,0 — final do semestre
OSCE: 10,0 - Final do semestre

| — A avaliacdo formativa ocorrerd semanalmente, ao final da atividade prevista
para o dia e sera lancada em ficha propria.
Il — A nota consolidada da avaliagdo formativa sera atribuida pela somatoria de
todas as notas semanais, dividida pelo nimero de encontros ocorridos no eixo.
Art. 9° A nota semestral consolidada do eixo Habilidade Clinicas (HC) sera
atribuida por meio da nota atribuida na avaliagdo formativa (10,0), somada a
nota da avaliacdo pratica - OSCE (10,0) dividida por 2 (dois).

MHC = (F) + (OSCE)

2

MHC: Média do eixo Habilidades Clinicas
F: Formativa — 10,0 - semanal
OSCE: 10,0 - final do semestre

| — A avaliagdo formativa do Eixo HC ocorrera semanalmente, ao final da

atividade prevista para o dia e sera lancada em ficha propria.
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Il — A nota consolidada da avaliagdo formativa sera atribuida pela somatoria de
todas as notas semanais, dividida pelo nimero de encontros ocorridos no eixo.
Art. 9° A nota semestral consolidada do eixo Iniciacdo Cientifica sera
atribuida por meio da somatdria das atividades previstas para o eixo, cujo valor
total é 10,0 pontos.
Art. 10° A nota semestral consolidada do eixo Interacdo Ensino Servico,
Comunidade e Gestao, sera atribuida por meio da somatéria da avaliacdo
formativa, somada a elaboracédo e apresentacéo do projeto/pesquisa, somada a
avaliacéo teorica do eixo. De acordo com a seguinte formula:

MIESCG= (F) + (P/P) + (T)

3

MIESCG: Média do eixo
F: Formativa IESCG- semanal - 10,0
P/P: Projeto/pesquisa — 10,00 — final do semestre

T: Avaliacado tedrica do moédulo — final do semestre

Art. 11 As notas do Estagio Curricular Obrigatério de Formacao em Servico em
Regime de Internato serdo estabelecidas conforme o manual préprio deste Eixo
em outra Resolucdo para este fim.

Art. 12 Sera aprovado, sem necessidade do exame final, o aluno que
obtiver o minimo de 75% de frequéncia da carga horaria de cada médulo/eixo e
média aritmética igual ou superior a 7,0 (sete).

81° Fara avaliagdo substitutiva, o aluno com frequéncia minima de 75%
e média das notas parciais de conhecimento (formativa/somativa) igual ou
superior a 4,0 (quatro) e inferior a 7,0 (sete).

81° Sera reprovado o aluno:

- Cuja média aritmética das notas de  conhecimento
(formativa/somativa) for inferior a 4,0 (quatro).
- N&o alcancar a frequéncia minima de 75% em cada moédulo do eixo

vertical ou em cada eixo horizontal.

2. Art. 13 Fica retido na série o aluno que ficar reprovado em mais

de trés eixos/modulo.
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Art. 14 O aluno que ficar reprovado em até trés modulos tera um periodo para
realizacdo da aceleracao da aprendizagem que consiste na recuperacao das
competéncias ndo adquiridas ao longo do periodo normal do curso.

Paragrafo Unico: Para a realizacdo da aceleracdo de aprendizagem, os
docentes dos modulos organizardo o0s objetivos de aprendizagem das
competéncias nao adquiridas pelo aluno.

Art. 15 O aluno que ficar reprovado em até trés moédulos podera
progredir para série seguinte, fara prioritariamente o modulo em dependéncia e
sera enquadrado em regime especial.

Art 16 o aluno s6 podera cursar um modulo por semestre.

Art 17 O aluno s6 poderd ascender para o quinto periodo, apoés ter
cumprido todos os modulos em dependéncia até o quarto periodo assim como
somente podera ascender ao Estagio Curricular Obrigatério de Formagédo em
Servico em Regime de Internato quando cumprir todos os moédulos em
dependéncia até o oitavo periodo.

Art. 18 Este Ato Executivo entra em vigor nesta data.
Belém, 04 de dezembro de 2014.

Membros do Colegiado do Curso de Medina Famaz:

José Antonio Cordero da Silva

Mauro Cunha Lima

Elaine Prestes Xavier

PROF. Dr2 Méarcia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina Famaz
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Apéndice F

RESOLUCAO COLEGIADO MEDICINA n° 001/2015

APROVA A IMPLANTACAO E REGULAMENTACAO
DO NQCLEO DE APOIO PEDAGOGICO E
EXPERIENCIA DOCENTE DO CURSO DE MEDICINA
DA FAMAZ - NAPED
A Coordenadora do Curso de Medicina, na qualidade de Presidente do Colegiado no uso de
suas atribuicdes que lhe conferem o Regimento Geral, em cumprimento a decisdo do
Colegiado do Curso de Medicina-FAMAZ, em reunido ordinaria realizada no dia 16 de agosto
de 2015 e
Considerando a necessidade regulamentar as atividades para o desenvolvimento docente na

area didéatico-pedagdgico do Curso de Medicina-FAMAZ para atender as recomendagfes das

Diretrizes Curriculares para os Cursos de Medicina, Resolucio n° 3 CNE/ CES de
20/06/2014.

RESOLVE:
Art. 1° Aprovar a Implantagdo e Regulamentacdo do NUCLEO DE APOIO PEDAGOGICO E

EXPERIENCIA DOCENTE DO CURSO DE MEDICINA DA FAMAZ - NAPED

Art. 2° O NAPED atendera as peculiaridades do Curso de Medicina e devera se articular com o
Nucleo de Apoio ao Discente e ao Docente - NADOC existente na estrutura académica da
Faculdade Metropolitana da Amazénia — FAMAZ.
Art. 3° A regulamentacdo do NAPED encontra-se em anexo e faz parte desta resolucgéo.
Art. 4° Esta resolucdo sera encaminhada ao Conselho Superior da FAMAZ —COSUP e entrara
em vigor na data de sua aprovacao por este conselho.

Belém, 16 de Abril de 2015.

Mércia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina FAMAZ
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COORDENACAO DO CURSO DE MEDICINA

REGULAMENTO DO NUCLEO DE APOIO PEDAGOGICO E EXPERIENCIA

DOCENTE DO CURSO DE MEDICINA DA FAMAZ - NAPED

CAPITULO |
DA FINALIDADE, OBJETIVOS E ACOES

Art.1° - O NUCLEO DE APOIO PEDAGOGICO E EXPERIENCIA DOCENTE -
NAPED, no ambito da estrutura organizacional da Faculdade Metropolitana da

Amazobnia-FAMAZ, vinculado a coordenacao do curso de Medicina, caracteriza-

se como um Orgdo responsavel pelo desenvolvimento docente na area

didatico-pedagdgico do Curso.

Paragrafo Unico — O NAPED atendera as peculiaridades do Curso de Medicina

e devera se articular com o Nucleo de Apoio ao Discente e ao Docente -

NADOC existente na estrutura académica da Faculdade Metropolitana da
Amazbnia — FAMAZ.
Art. 2° - S&o objetivos do NAPED:

Proporcionar atendimento didatico-pedagégico em todas as areas
tematicas do curso de medicina visando o desenvolvimento do trabalho
docente, mediante orientacdo, apoio e avaliagdo das praticas
pedagogicas de suas atividades académicas;
Promover espacos permanentes de diadlogo junto aos docentes para
construcdo de estratégias preventivas e mediativas no desenvolvimento
do trabalho docente;
Atender individual e coletivamente o corpo docente, nas areas tematicas
do curso de medicina, oferecendo um servico de suporte para suas
dificuldades a vida académica, em especial, as questdes metodoldgicas,

didatico-pedagdgicas e interpessoais;

. Qualificar os processos educativos em conformidade com o Plano de

Desenvolvimento Institucional (PDI), o Projeto Pedagodgico do Curso
(PPC) e as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Medicina
(DCNM);

Contribuir com a Comissao Propria de Avaliagdo (CPA) nos processos
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avaliativos institucionais.

VI. Contribuir com o Nucleo Docente Estruturante (NDE) no processo de
elaboragao, desenvolvimento e reestruturacdo do Projeto Pedagogico,
visando a sua permanente melhoria, objetivando a efetivagdo da missao
institucional;

VIl. Desempenhar as demais atividades que recaiam no ambito de suas
competéncias e aquelas delegadas ou definidas pela Coordenacao do
curso.

VIIl.  Contribuir com agdes de desenvolvimento na docéncia de profissionais e

preceptores da rede publica de saude.

Art. 2° - O NAPED visa desenvolver as seguintes acoes:

I. Auxiliar o NDE no desenvolvimento das reflexdes inerentes a implantacao,
desenvolvimento e avaliagcdo do Projeto Pedagdgico;

II. Apoiar os professores, de forma coletiva ou individualizada, nos processos
de planejamento, desenvolvimento e avaliacdo das atividades docentes;

Ill. Promover oficinas pedagdgicas e/ou cursos, de acordo com as demandas
apresentadas pelos docentes;

IV. Promover espacos coletivos de reflexdo sobre a docéncia universitaria,
realizada periodicamente;

V. Estimular a criacdo de grupo de estudos e oficina de relatos de experiéncia

sobre a docéncia universitaria.

CAPITULO Il
DA COMPOSICAO
Art 5° - O NAPED tem a seguinte composicao:
I. O Coordenador do Curso
[I. O Supervisor de Planejamento
[11.O supervisor do Nucleo de Avaliagéo
IV. Um docente de cada uma das areas: SAUDE DA CRIANCA, SAUDE
DA MULHER, SAUDE DO ADULTO | (médica), SAUDE DO ADULTO
lI(Cirargica), SAUDE COLETIVA e SAUDE MENTAL

V. Um docente da area do morfofuncional
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VI. Um pedagogo;

VIl. Um psicologo.
8§ 1° - Os membros seréo indicados pelo Coordenador do Curso, aprovados no
Colegiado do Curso e nomeados pelo diretor da FAMAZ, com no minimo 5
anos de experiéncia docente.
§ 2° - Os membros do NAPED terdo o mandato de dois anos, podendo haver
reconducao.
8 3° - O Supervisor do NAPED seré escolhido pelo Coordenador do Curso, entre 0s

componentes do nucleo e aprovado pelo Colegiado do Curso, e nomeados pelo diretor
da FAMAZ.

CAPITULO 1l

DAS ATRIBUICOES
Art 4° Sao atribuicdes dos membros do NAPED:
I. Participar das agbes do nucleo que visem orientar e acompanhar 0s
professores sobre questdes de carater didatico-pedagdgico;
[I. Contribuir com a CPA nos processos avaliativos institucionais referentes as
funcdes didatico-pedagdgicos;
[ll. Participar das a¢des do nucleo que visem orientar e acompanhar o NDE no
processo de elaboragcdo, complementacéo e alteracdo do Projeto Pedagdgico
do curso de Medicina;
IV. Desempenhar as demais atividades que recaiam no ambito de suas
competéncias e aquelas delegadas ou definidas pela coordenacdo do nucleo
e/ou coordenacao do curso.
Art. 7° Sao atribuicdes do supervisor do NAPED:
I. Representar o nucleo junto as outras instancias ou atividades, sempre que
designado pelo Coordenador do Curso;
II. Representar o nucleo junto a Coordenacédo do Curso;
lll. Propor e receber propostas de atividades inerentes ao NAPED, bem como
designar aos demais membros sua participacéo e responsabilidade sobre elas;
IV. Convocar reunides ordinarias e/ou extraordinarias, em conformidade com
este regulamento;
V. Conduzir as reunioes;

VI. Emitir e assinar documentos de competéncia do NAPED.
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CAPITULO IV
DO FUNCIONAMENTO

Art. 6° - O NAPED relune-se ordinariamente uma vez por més, e
extraordinariamente, sempre que necessario, mediante convocacdo do
coordenador do Nucleo ou da Coordenagéo do Curso.

§ 1° - E obrigatéria a presenca de todos os membros do NAPED.

8 2 ° - O representante do NAPED que ndo comparecer as reunifes, sem
prévia justificativa, por trés vezes consecutivas ou cinco alternadas, sera
substituido por outro docente eleito pelos demais componentes do respectivo

nucleo.

CAPITULO V
DO PLANO DE ATIVIDADES
Art. 7° - O NAPED devera elaborar plano de trabalho de atividade para o
periodo letivo abrangendo todas as éareas especificas e encaminhar ao

coordenador do Curso de Medicina.

CAPITULO VI

DAS DISPOSICOES FINAIS
Art. 8 - O NAPED podera apresentar proposta de comissdes, com
competéncia especifica, sempre que o volume de trabalho ou a diversidade da
matéria dos assuntos recomendem essa providéncia.
Art. 9° - Os casos omissos que eventualmente surgirem no desenvolvimento
do presente Regulamento serdo analisados e resolvidos pela Coordenacéo do
Curso e, em Ultima instancia, pela Diretoria da FAMAZ.
Art. 10 - O presente regulamento entra em vigor na data de sua publicacao,
revogada as disposi¢c6es em contrario.
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Apéndice G

RESOLUCAO N.° 02/2015, de 17 de abril de 2015.

EMENTA: Aprova a Resolucdo N°. 02/2015
— CCMED, que fixa normas

complementares  que definem
procedimentos correspondentes

Atividades Complementares do Curso de

A Coordenadora do Curso de Medicina, na qualidade de Presidente
do Colegiado, no uso das atribuicbes que Ihe conferem o Regimento Geral, em
cumprimento a decisdo do Colegiado do Curso de Medicina - FAMAZ, em
reunido ordinaria realizada no dia 16 de abril de 2015.

Considerando o que dispde a Resolugcdo COSUP n° 04/2009, de 29
de setembro de 2009, que dispde sobre a implantacdo do regulamento das
atividades complementares da Faculdade Metropolitana da Amazbnia
(FAMAZ), em consonancia com a legislacdo da Educacdo Superior promulga a
seguinte:

RESOLUCAO

Art. 1° - As Atividades Complementares sao todas e quaisquer atividades de carater
académico, cientifico e cultural realizadas pelo estudante ao longo do curso de
graduacao, e inclui o exercicio de atividades de enriquecimento cientifico, profissional
e cultural, o desenvolvimento de valores e habitos de colaboracéo e de trabalho em
equipe, propiciando a inser¢cdo no debate contemporaneo mais amplo.

Art. 2° - As Atividades Complementares compdem o curriculo do Curso de Medicina
objetivando sua flexibilizagdo e seu cumprimento é indispensavel para integralizacéo
curricular do Curso.

Art. 3° - Compbem as Atividades Complementares, as desenvolvidas pelo aluno de
Graduagcdo em Medicina, nas modalidades de Ensino, Pesquisa, Extensdo e outras,
considerando o Quadro - Anexo Il desta resolugéo.

Paragrafo unico — Para cada Atividade Complementar realizada, sera computada a
carga horéria estabelecida no Anexo Il desta resolucdo. Sua integralizacdo ocorrera ao
longo da graduacao, sendo vetada a sua integralizagdo em um Unico ano ou semestre.

Art. 4° - Para a integralizagdo serd observado somente o cumprimento da carga
horaria total estabelecida no Projeto Pedagdégico do Curso e nesta Resolucéo.

§ 1° O aluno devera cumprir a carga horaria minima de 240 (duzentos e quarenta)
horas de Atividades Complementares.

§ 2° As atividades desenvolvidas em periodo anterior ao ingresso no Curso nao serao
validas.

§ 3° Ao final de cada ano letivo, no periodo estabelecido pela Coordenacgéo, o aluno
devera solicitar a integralizacao das atividades complementares.

8§ 4° De posse dos documentos comprobatorios, o aluno devera:
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| — Via requerimento, no protocolo da FAMAZ, fazer a solicitagdo que trata o

paragrafo anterior.
I — Ao Requerimento, deverdo ser anexados: coOpia dos documentos

comprobatorios.

Il — Os originais deverao ser apresentados para confirmacéo e autenticacdo do
Protocolo.
Art. 5° - Os casos omissos serao resolvidos pelo Colegiado de Curso.
Art. 6° - Esta resolucdo entrard em vigor apés aprovacdo no Colegiado do Curso de
Medicina e referendada pelo COSUP/FAMAZ.

Colegiado do Curso de Medicina, em 16 de abril de 2015

Profa. Méarcia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina
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ANEXO |

FORMULARIO DE REGISTRO DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES DO CURSO

MEDICINA
Aluno(a): Matricula:
Série:
DESCRICAO DAS ATIVIDADES TIPO ANO / PERIODO | DOCUMENTO C. H.
DE SEMES DA COMPROBAT | APROVA
ATIVID TRE ATIVIDAD ORIO DA
ADE E
Total de Carga Horaria Total Cumprida:
DEFERI]_| INJ_FERIDO

Coordenacéo do Curso de Medicina

Data:

/ /
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Anexo |l
QUADRO DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES

TIPO DE ATIVIDADE HCOAI;{F;GR?A DOCUMENTOS
(MAXIMA) COMPROBATORIOS
ENSINO Certificado e Relatorio do
Monitoria no curso 15 professor orientador
Participagdo em palestras, seminarios, féruns,
encontros,  jornadas, oficinas pedagogicas, 10
workshops, simpdsios, mesas redondas e outros
eventos na area de saude ou areas afins.
Participacdo em eventos cientificos promovidos pela Certificados, declaractes e/ou
FAMAZ na condicio de membro da comisséo 10 outros1documentos
organizadora, ministrante, conferencista, o
palestrante, monitor, etc. comprobatdrios
Estagios ndo obrigatdrios na area de Medicina, com 20
carga horaria minima de 90h.
Participagdo em Liga académica com periodo 10
minimo de 6 meses.
PESQUISA
Participagdo em pesquisa ou iniciagdo cientifica,
orientados por docentes da FAMAZ aprovados no 30
Comité de Etica e Pesquisa.
Participagdo como ouvinte em defesas de trabalhos
cientificos de cursos de graduacao, especializacéo, 10
mestrado e doutorado, na area da Medicina ou . L. .
afins. Certificados, relatorios, projetos
Participacdo como ouvinte em eventos cientificos, acompanhados de cronogramas
relacionados a pesquisa promovidos pela FAMAZ ou 10 de atividades e/ou outros
em instituicbes externas (Semana das Profissfes, documentos comprobatdrios.
Palestras, Semana da Salde e outros).
Envolvimento em Trabalhos desenvolvidos com
orientacdo docente (extra-sala de aula e extra- 15
disciplina especifica), apresentados em eventos
cientificos ou seminéarios multidisciplinares na forma
de poOsteres e comunicacéo oral.
Publicacédo de artigo cientifico, sob orientacéo de 30
docente FAMAZ durante o periodo do Curso.
EXTENSAO
Participacdo de programas ou projetos de extenséo, Certificados, relatorios, projetos
aprovados e desenvolvidos por docentes da UEPA e 10 acompanhados de cronogramas
institucionalizados. e
de atividades e/ou outros
documentos comprobatorios.
Participacdo em eventos de extensdo promovidos 10 Certificado, Atestado ou
pela instituicdo ou externos a instituicao. Declaracao.
Participagdo em programas de intercAmbio 10

institucional, nacional e/ou internacional.

Certificado, Atestado ou
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Declaracéao.

Participacdo ou envolvimento na organizacdo de 10 Certificado, Atestado ou

campanhas comunitarias. Declaracao.

Participacdo ou envolvimento na organizacdo de 10 Certificado. Atestado ou

campanhas da instituicdo — trote solidario, doacéo ' ~

de sangue ou outros eventos. Declaragao.

Participacdo ou envolvimento, na diretoria de Declaracao contendo o tipo de

,(Associagc”)es Elstudantis, Culturais (;a Espor(tiva)s 5 atividade e a carga horéaria

Associacao Atlética, Centro Académico (CA), . .

Diretdrio Académico, Comissdo de Formatura). deS'en_VE”Vlda, eXpedIQa P(?Ia
Instituicdo e/ou Organizacao.

OUTROS

Participacdo com freqiiéncia e aprovacdo em cursos o ~

de idiomas, comunicacdo e expressdo, Curso de Comprovante de participacdo,

LIBRAS informatica, cujas cargas horarias nao 20 Certificado, Atestado ou

tenham sido objeto de validagdo de disciplina ou declaracio.

aproveitamento de estudos.

Participagdo como membro do Colegiado de Curso, Portarias, atos, atas de elei¢édo e

Representante de salas de aula e outras instancias 5 posse e/ou outros documentos

comissionais vinculadas a FAMAZ.

comprobatorios.

TOTAL DE CARGA HORARIA

240
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Apéndice H

RESOLUCAO N.° 01/2017, de 05 de abril de 2017.

EMENTA: Aprova normas para o
desenvolvimento do Trabalho de Pesquisa

Cientifica (TPC) do curso de Medicina - FAMAZ

A Coordenadora do Curso de Medicina, na qualidade de Presidente
do Colegiado, no uso das atribuicbes que Ihe conferem o Regimento Geral, em
cumprimento a decisdo do Colegiado do Curso de Medicina - FAMAZ, em
reunido ordinaria realizada no dia 05 de abril de 2017.

Considerando o que dispbe as diretrizes curriculares Nacionais do
curso de Medicina e a legislacdo da Educacao Superior e o Projeto Pedagogico
do Curso de Medicina da FAMAZ, promulga a seguinte:

RESOLUCAO

DA ATIVIDADE CIENTIFICA
Art. 1° - O Trabalho de Pesquisa Cientifica (TPC) do curso de Medicina —
FAMAZ caracteriza-se como uma atividade de ensino do Eixo Interacao,
Ensino, Servico, Comunidade e Gestdo (IESCG), tem como objetivo a
culmindncia das pesquisas cientificas realizadas no desenvolvimento do
Projeto Pedagbgico do Curso de Medicina — FAMAZ e sera conduzido
observando as normas constantes desta Resolucao.
Art. 2° - O desenvolvimento TPC é obrigatorio para o aluno, organizado na
forma de relatorio cientifico ou artigo cientifico de complexidade crescente,
atendendo ao estabelecido nas novas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN)
do curso de Medicina e Projeto Pedagdgico do Curso, e faz parte das
competéncias que o discente precisa adquirir ao longo de sua formacao inicial.
Art. 3° - Os TPC serdo em numero de dois (2), construidos ao longo dos oito
periodos do Curso de Medicina, em etapas que acompanhardo o
desenvolvimento das programacfes semestrais do Eixo.

DAS ETAPAS DE DESENVOLVIMENTO
Art. 4° - O TPC do curso de Medicina — FAMAZ obedecera as seguintes
etapas:
) Primeiro TPC: devera ser desenvolvido ao longo da 12 e 22 séries do
curso de Medicina - 1° ao 4° periodo.
1)} Segundo TPC: devera ser desenvolvido ao longo da 32 e 42 séries do
curso de Medicina - 5° ao 8° periodo.
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DA ESCOLHA DO TEMA
Art. 5° - O tema é de escolha do aluno em conjunto com seu orientador e
devera ocorrer no inicio dos 1° e 5° periodos;
Art. 6° - No 5° periodo, o Projeto (leia-se 2° TPC) devera abordar
obrigatoriamente uma proposta de INTERVENCAO SOCIAL em um problema
de saude /educacéo.

DA ORIENTAC}AO DA PESQUISA
Art. 7° - A orientacdo do TPC podera ser feita por qualquer docente do Curso
de Medicina, inclusive do Eixo IESCG.
Paragrafo unico: O aluno teréa liberdade para escolher seu orientador de TPC. A
mudanca de orientador s6 poderd ocorrer em casos especificos e sO
acontecera em pleno acordo com o Comité Cientifico.
Art. 8 © - O aluno podera ter um co-orientador, desde que haja a anuéncia
formal do orientador e concordancia formal do primeiro. O Co-orientador
podera ser docente de qualquer curso da FAMAZ, desde que seja da area da
saude ou docente de outra Universidade, de curso da area da saude, em
Instituicdo de Ensino Superior (IES) sediada em Belém.
Art. 9° - A orientacdo do trabalho ndo devera ocorrer no horario de atividade do
IESCG ou de quaisquer outro, para ndo prejudicar as atividades previstas no
cronograma de cada periodo.
Paragrafo Unico: O planejamento do TPC deve iniciar na FAMAZ e néo
pode ser desligado da instituicdo e/ou agregado nos casos de
transferéncias e seguir as orientagbes doMANUAL DE TRABALHOS
CIENTIFICOS DO CURSO DE MEDICINA DA FAMAZ

DA COLETA DE DADOS

Art. 10 - O discente devera, obrigatoriamente, utilizar seus horarios livres
previstos na semana padrdo do periodo para realizar levantamentos, coletar
dados nas &reas de pesquisa, realizar pesquisa bibliografica, e receber as
instrucdes de seu orientador.

Art. 11 - Nao sera permitida a liberagdo de alunos das atividades programadas
do IESCG (ou outro Eixo/Modulo) por docente ou preceptor para realizar
quaisquer atividades relacionadas ao TPC, que néo estejam na programacao
do eixo, mesmo que o docente seja o orientador da pesquisa, e os dados
sejam da Unidade ou da area de pratica do IESCG.

DAS JORNADAS CIENTIFICAS
Art. 12 - Em cada semestre ocorrerdo quatro (04) jornadas cientificas da
FAMAZ — uma jornada de Qualificacdo dos projetos do 2° periodo, uma jornada
de Qualificacdo dos Projetos do 6° periodo; uma jornada de Apresentacdo de
Trabalhos do 4° periodo e uma jornada de apresentacdo dos trabalhos do 8°
periodo.

Art.13 - As jornadas cientificas serdo organizadas pelo Comité de Trabalhos
Cientificos do Curso de Medicina da FAMAZ, que também sera responsavel
pela divulgacdo do evento, organizacdo e emissao da certificagdo das bancas,
apoio aos apresentadores, inclusive na orientagdo para a publicagdo dos
resultados.
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Art. 14 - Para as jornadas cientificas serdo organizadas bancas com docentes
da propria IES, convidados de outros cursos da &rea de saude, de outras IES
na area de saude ou de Instituicdes de servicos de Saude.
DA AVALIAQAO DO TRABALHO CIENTIFICO

Art. 15 - O TPC fara parte da avaliacdo da aprendizagem do eixo Interacéo
Ensino Servico Comunidade e Gestdo (IESCG) e por isso recebera nota de
zero a dez e peso trés, que em cada semestre, integrara a avaliacao finalArt.
16 - Ao final de cada periodo letivo, serdo atribuidas notas de 0 a 10 pelos
avaliadores, de acordo com a fase/produto em que se encontrar o trabalho,
considerando o quadro a seguir:

PERIO FASE/PRODUTO DO TRABALHO AVALIADOR
DO
1° Projeto elaborado Comité cientifico
20 Projeto qualificado Banca de
qualificacéo
3° Relatorio parcial da pesquisa e parecer | Comité cientifico
do CEP
40 Projeto finalizado com artigo Banca de
cientifico/relat6rio julgamento
50 Projeto elaborado Comité cientifico
6° Projeto qualificado Banca de
qualificacéo
7° Relatorio parcial da intervencéo e parecer | Comité cientifico
do CEP
8° Projeto finalizado com artigo Banca de
cientifico/relat6rio julgamento

Art. 17 - Ser4 encaminhado ao Comité Cientifico do Curso de Medicina, um
relatério do desenvolvimento das atividades cientificas, com o visto do
orientador, segundo modelo definido pelo Comité com objetivo de
acompanhamento das atividades estabelecidas no cronograma de cada
projeto.

DAS DISPOSICOES GERAIS
Art. 18 - As duvidas ou alteracdes a serem incorporadas na presente norma
serdo dirimidas pelo Comité Cientifico.
Art. 19 - Os casos omissos serao resolvidos pelo Colegiado de Curso.
Art. 20 - Esta resolucdo entrara em vigor apdés aprovacao no Colegiado do
Curso de Medicina e referendada pelo COSUP/FAMAZ.

Colegiado do Curso de Medicina, em 05 de abril de 2017.

Prof2. Dr2. Méarcia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina
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Apéndice |

RESOLUCAO N.° 02/2017, 05 de abril de 2017.

EMENTA: Aprova o Regimento do comité
cientifico do Curso de Medicina — FAMAZ.

A coordenadora do Curso de Medicina, na qualidade de presidente do
colegiado, no uso das atribuicbes que lhe conferem o regimento geral, em
cumprimento a decisdo do colegiado do curso de medicina — FAMAZ, em
reunido ordinaria realizada no dia 05 de abril de 2017.

Considerando a necessidade de regulamentar o Comité Cientifico do
curso de medicina e suas coordenacdes, assim como, na assessoria de cursos
e/ou palestras ou quaisquer outras formas de treinamento para atualizacdo em
pesquisa, a coordenacao resolve:

RESOLUCAO
DA ATIVIDADE CIENTIFICA

Art. 1° - Aprovar o regulamento do comité cientifico do Curso de Medicina —
FAMAZ, em anexo a presente resolucéo.

DAS DISPOSICOES GERAIS
Art. 3° - As duvidas ou alteracbes a serem incorporadas na presente norma
serao dirimidas pelo comité cientifico.
Art. 4° - Os casos omissos serao resolvidos pelo colegiado do curso.
Art. 5° - Esta resolucdo entra em vigor na data da sua publicacéo.

Colegiado do curso de medicina, em 05 de abril de 2017.

Profa. Marcia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina
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Apéndice J

RESOLUCAO N.° 03/2017, de 05 de abril de 2017.

EMENTA: Aprova o Manual para elaboragéo de
trabalhos Cientificos do Curso de Medicina -

A Coordenadora do Curso de Medicina, na qualidade de Presidente
do Colegiado, no uso das atribuicdes que Ihe conferem o Regimento Geral, em
cumprimento a decisdo do Colegiado do Curso de Medicina - FAMAZ, em
reunido ordinaria realizada no dia 05 de abril de 2017.

Considerando a necessidade de assessoramento a Coordenacédo do
Curso de Medicina e suas coordenacfes eixos em questfes relacionadas a
pesquisa cientifica e seus produtos, assim como, ha assessoria de cursos e/ou
palestras ou quaisquer outras formas de treinamento para atualizacdo em
pesquisa, a coordenacgéao resolve:

RESOLUCAO
DA ATIVIDADE CIENTIFICA

Art. 1° - Aprova o Manual para Elaboracdo de Trabalhos Cientificos do Curso
de Medicina - FAMAZ.

DAS DISPOSICOES GERAIS
Art. 3° - As duvidas ou alteracdes a serem incorporadas na presente norma
serdo dirimidas pelo Comité Cientifico.
Art. 4° - Os casos omissos serao resolvidos pelo Colegiado de Curso.
Art. 5° - Esta resolucao entra em vigor na data da sua publicacéo.

Colegiado do Curso de Medicina, em 05 de abril de 2017.

Profa. Méarcia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina

516



Apéndice K

RESOLUCAO N.° 04/2017, de 31 de maio de 2017.

Aprova ad referendum as normas para condugéo
de casos com pendéncias no Comité de Etica em
Pesquisa do curso de Medicina — FAMAZ ndo
previstos na Resolugéo n® 01/2017.

A Coordenadora do Curso de Medicina, na qualidade de Presidente
do Colegiado, no uso das atribuicdes que lhe conferem o Regimento Geral,
promulga o seguinte:

CONSIDERANDO a questdo ética necessaria a formacdo dos
profissionais de Medicina.

CONSIDERANDO a necessidade de normatizar o desenvolvimento
dos Trabalhos de Pesquisa Cientifica (TPC) das atividades cientificas no
decorrer da graduagdo em consonancia com as normas éticas.

RESOLVE:

Art.1° — Os projetos de TPC gue sdo desenvolvidos no curso de graduacéo
em Medicina da Faculdade Metropolitana da Amazénia (FAMAZ) devem ser
encaminhados ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da FAMAZ para
avaliacdo e aprovacédo, ou isencdo de parecer, quando for o caso, conforme
previsto na Resolucéo n°® 01/2017.

Art. 2° — Os projetos n&o aprovados pelo CEP da FAMAZ, ndo poderdo ser
desenvolvidos e tampouco apresentados a quaisquer bancas julgadoras, nem
serem inscritos e/ou participar de concursos, nem serem inscritos e/ou
apresentados em congressos ou similares ou serem publicados, de acordo com
as normas de publicacao cientifica.

Paragrafo Unico — Nestes casos, a nota do(s) aluno(s) envolvidos no projeto
sera igual a zero.

Art. 3° — Os projetos com pendéncias junto ao CEP/FAMAZ, a época de sua
qualificacdo e/ou defesa, s6 poderdo ser apresentados na Jornada Cientifica
desde que os alunos apresentem comprovacao de correcdo das pendéncias,
conforme o solicitado no parecer consubstanciado, e a avaliagéo final somente
acontecera quando forem sanadas todas as pendéncias.

Art. 4° — Os casos omissos serao avaliados pelo Comité Cientifico.

Art. 5° — Esta Resolucéo entra em vigor a partir de sua publicacao.

Registrada, Publicada, CUMPRA-SE.

Colegiado do Curso de Medicina, em 31 de maio de 2017.

Profa. Marcia Bitar Portella
Presidente do Colegiado do Curso de Medicina
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