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1 HISTORICO

O Curso de Enfermagem da Universidade Federal do Maranhdo, anteriormente
denominado Escola de Enfermagem Sdo Francisco de Assis, foi fundado no dia 18 de
julho de 1948, pela Irma Josefa Maria de Aquiraz, entdo Superiora Geral das Irmas
Missionarias Capuchinhas.

O Hospital Tarquinio Lopes Filho foi o berco da Escola de Enfermagem nos
primeiros anos. Em 1950, passou a funcionar sede propria a rua Rio Branco, n° 308,
Centro, Sdo Luis-Maranhao.

O Curso foi reconhecido pelo Decreto Federal n°® 30.628, de 11 de margo de 1952,
publicado no Diario Oficial da Unido, de 20 de marco de 1952. Em 1961, foi agregado a
Universidade Catdlica do Maranhdo e incorporado a Fundagao Universidade do Maranhao
em 27 de janeiro de 1967, conforme Lei n® 5.152, de 21 de outubro de 1966. Em maio
de 1994, o Curso foi instalado em prédio préprio situado na Rua Viana Vaz, 230.

Com a Reforma do Ensino Universitario por meio da Lei n® 5.540/68, o curriculo
do Curso foi reformulado para atender a legislacdo, as aspiracdes dos docentes e
discentes, bem como, as necessidades regionais e locais. Com a nova orientacdao do
ensino superior foi implantado o sistema de crédito, sendo a estrutura curricular
classificada em tronco profissional comum a todos os cursos, e no ciclo profissionalizante
gue atenderia as especialidades de cada area.

Em 1978, foi promovido o 1° Seminario sobre Curriculo do Curso de Graduagédo de
Enfermagem do Norte e Nordeste e, em 1979, realizou o I Seminario de Reforma
Curricular do Curso de Enfermagem - UFMA, foi elaborada uma proposta de reforma que
ndo foi implementada, o processo foi arquivado. Os subsidios desse trabalho nortearam
alteragdes posteriores.

Em 1980, para atender a Resolugdo n° 38/80 CONSEPE que em seu Art. 6°
estabeleceu que o “Estagio como elemento conclusivo deverd ser realizado apds o
cumprimento da carga horaria destinada para aulas teoricas e praticas”, o Curso
determinou que seria adotada a nova sistematica, transferindo o Estagio curricular para
os dois Ultimos semestres, que até entdo, era realizado apds conteldo tedrico e pratico
de cada disciplina.

O Curriculo do Curso de Enfermagem sofreu mais uma alteragdo, com a criagao
da Licenciatura, através da Resolucdo n° 03, de 27 de abril de 1988, com o objetivo
qualificar os docentes para o ensino de nivel médio.

Apesar das mudancas ocorridas no curriculo do curso permanecia a insatisfagao
dos docentes com a qualidade da formacdo profissional frente as reais necessidades de

assisténcia a populagdo. Em todo o pais foram realizados seminarios para a avaliacdo do
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ensino de Enfermagem, o que culminou com a publicagdo da Portaria MEC n° 1721, de
15 de dezembro de 1994, direcionando para uma nova proposta de curriculo.

Houve uma mobilizacdo nacional da categoria para discutir o processo de
reformulagdo curricular com base nesta nova portaria, que viesse atender as
expectativas dos profissionais de enfermagem e as necessidades da sociedade. A
Coordenacao e o Departamento de Enfermagem da UFMA promoveram reunides de
estudos, pesquisa e seminario sobre a reforma curricular, com participacdo do corpo
docente, discente, administrativo e de enfermeiros da comunidade. Participou também
de foruns regionais e nacionais, eventos promovidos com vistas a reforma de eixos
comuns e regionais para o Curso de Graduagao Enfermagem.

Em novembro de 1995 a Lei n° 9.131, de 25 de novembro de 1995, direciona
mudancas curriculares, assim sendo, a proposta do Curso de Enfermagem que fora
discutido e elaborada, e em tramitacdo nas instancias superiores foi suspensa, para
atender as novas determinagdbes do MEC que iniciara novo processo de discussdo,
publicada no Edital n° 4, dezembro de 1997 pela SESU/MEC.

No periodo subseqliente o processo de discussdo pelo corpo docente foi
interrompido sendo retomado apds a publicacdo da Resolucdo CNS/CES n© 3, de 07 de
novembro de 2001, que institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacdo em Enfermagem.

No entanto, o curriculo vigente do Curso de Enfermagem da Universidade Federal
do Maranh&o ainda é baseado na Resolugdo n°. 03, de 27 de abril de 1988 que pode ser
desenvolvido em no maximo 10 semestres. Classificado em ciclo basico constituido do
primeiro e segundo semestre e ciclo profissionalizante, que ocorre do terceiro até o
oitavo semestre. Convém ressaltar que no sétimo e oitavo semestres sdo realizados o
estagio curricular. A Licenciatura é oferecido apds a integralizacdo dos créditos tedricos e
praticos da carga horaria total do curso.

O Curso de Enfermagem de 1950 até o 1° semestre de 2005 graduou 1.465
Enfermeiros, distribuidos em oitenta (80) turmas. Até 1974 o sistema de ensino era
anual, passando a partir de 1975 a ser ofertado semestralmente com trinta e seis
ingressantes por semestre. O Curso de Enfermagem teve um aumento significativo de
demanda, ocupando nos ultimos anos, o 3° lugar em concorréncia no Vestibular da
UFMA.

A Enfermagem ao longo dos anos vem passando por modificagdes decorrentes das
transformacbes socio-politicas do pais, e do desenvolvimento cientifico-tecnoldgico
mundial, essa interferéncia na formacdo do Enfermeiro, tem levado a discussdes e
reflexes sobre uma nova pratica docente voltada para a realidade social de forma critica

e reflexiva.
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A Universidade Federal do Maranhdo propds a criacao do Curso de Enfermagem no
Campus II, no municipio de Imperatriz, situada ao oeste do Estado do Maranhdo para
atender as demandas sociais no ambito local, regional e nacional.

O Curso de Enfermagem ofertou vagas mediante a realizacao de Vestibular, tendo
a primeira turma ingressada no segundo semestre de 2006.

A cidade de Imperatriz fundada em 1856, com populacdo atual de 350.000
habitantes, sendo 90% urbana e encontra-se a 629,5 quildbmetros da capital do Estado.
Faz fronteira de facil acesso com os Estados do Tocantins e do Para e com as cidades de
Acailandia, Itinga, Estreito, Porto Franco, Carolina, Senador La Roque, Governador
Archer, Governador Fiquene dentre outras sdo atingidas pela influéncia economica de
Imperatriz.

O sistema de servicos de saude estd em plena expansdo. A rede hospitalar dispoe
de 679 leitos em ocupagao continua. Conta também com 66 unidades de saude da
familia, coordenacdo de acdes de salude mental, programa de imunizacdo em todos os
postos, programa de diabetes, centros de convivéncia do idoso, nucleo de atencdo psico-
social adulto e infantil, associacdes de deficientes fisicos, visuais e auditivos, condenados,
portadores de hanseniase, etc. As enfermidades que mais preocupam a saude sdo as
doencas infecciosas e parasitarias que apresentam indices bastante elevados como é o
caso da hanseniase, dengue, hipertensdo, desnutricdo, doencas respiratorias e outras.
Portanto, hd uma compreensdo de real necessidade na formacdo do profissional
Enfermeiro para contemplar as demandas da satde & luz do Sistema Unico de Salde
assegurando a integralidade da atencdo com eficiéncia e eficacia.

Por necessidade de atender as novas determinagdes complementares a Resolugdo
CNS/CES n© 3, de 07 de novembro de 2001, no que se refere a integralizagao, fizeram-

se ajustes necessarios.

2 PROCESSO DE FORMACAO DO ENFERMEIRO
2.1 Concepgao do Processo de Formacao

O processo de formacao do enfermeiro tem como base o humanismo para o
desenvolvimento das competéncias gerais e especificas fundamentadas nas teorias
cientificas do cuidar/cuidado, compreendendo o homem de forma holistica valorizando a
vida, baseando-se em processos cientificos, para exercer o seu cuidar. Considera-se o
aluno como sujeito do processo ensino-aprendizagem, tendo o professor como facilitador

e orientador deste processo.
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2.2 Dimensoes do Curriculo

Dimensao Social - compreende a relacdo entre a formagao do enfermeiro e o
contexto social que influencia diretamente o processo educativo. Portanto, o curriculo
leva em consideragao as implicagOes politicas, econ6micas e estruturais, para trabalhar
conhecimentos significativos e relevantes para contribuir com a formacdo critica,
reflexiva, humanista e social.

Dimensao Epistemoldgica - considera a natureza do conhecimento e os processos de
sua construcao, estudando os aspectos de sua forma e de seu conteudo identificando a
esséncia das diferentes disciplinas; os procedimentos e os métodos existentes. Atenta
para a forma como os alunos constroem e transformam seus conhecimentos de acordo
com suas capacidades.

Dimensao Psicoeducativa - promove o questionamento do processo ensino-
aprendizagem, tendo como base as teorias da aprendizagem, da comunicacao e da
motivacdo, objetivando definir estratégias, dindmicas de trabalhos aplicaveis ao
processo de ensino.

Dimensao Técnica - direciona a uma reflexao critica, criativa, valorativa, adaptavel,
do desenvolvimento técnico-cientifico a servigco do ser humano.

Dimensao Gerencial - promove o reconhecimento do papel social do enfermeiro
enquanto empreendedor, gestor, empregador e lider na execucao de acdes de saude de

pequena, média e alta complexidade.

3 MARCO CONCEITUAL

Saude-equilibrio resultante das condicbes basicas de vida, alimentagdo, habitacdo,
trabalho, transporte, lazer, liberdade, ambiente, acesso aos bens e servicos essenciais
num processo historicamente determinado.

Doenca-Desequilibrio na estrutura biopsicoldgica e nas relacGes sociais do individuo.
Saude doencga - processo histérico, dinamico da existéncia humana determinado pela
forma como cada individuo se insere no modo de produgdo dominante na estrutura
social a que pertence, conferindo a cada um, peculiares condicdes materiais de
existéncia.

Sociedade -complexa e integrada por individuos diferenciados ocupando determinado
espagco geopolitico, interagindo entre si e com a natureza, em permanente
transformacao, criando-se e recriando-se pela agdo humana em um processo onde o

homem é parte integrante.
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Individuo - ser produtivo social que possui consciéncia, liberdade, direito e deveres,
membro integrante da construcdo da histéria, cujas necessidades devem ser atendidas
durante o ciclo vital.

Enfermagem - profissdo que congrega ciéncia, arte e tecnologia na produgdo de
conhecimentos necessarios ao cuidado de individuos, familias e grupos sociais. Sua
praxis sustenta-se em bases especificas e interdisciplinares para a promogdo, protecao
e recuperacdo de salde o que leva ao cuidar comprometido com as transformagdes
sociais.

Enfermeiro - profissional com formacdao generalista com competéncia técnica,
cientifica e politica, que presta assisténcia de enfermagem ao ser humano, atuando em
niveis de complexidade distinta, visando a promocao, protecao, recuperacdao da saude,
reabilitacdo dos individuos.

Pesquisador - realiza pesquisa em enfermagem, utilizando métodos de investigacao
cientifica a fim de empregar os resultados na solucdo eficiente de problemas da saude.
Educador - profissional com competéncia cientifica, técnica, pedagdgica e ética que
atua como facilitador no processo de ensino-aprendizagem, de forma sistematica e
organizada, criando condicOes para a producao e recriagdo do conhecimento.
Educando - sujeito participante e ativo no processo ensino-aprendizagem, construtor
do seu conhecimento a partir da reflexdo critica e da acdo criativa, capaz de assumir
compromisso técnico-cientifico, como profissional e como cidadao.
Ensino-aprendizagem - processo dindmico de aquisicdo, assimilacdo, reflexdo e
aplicacao de conhecimentos, novas formas, novos padrdes de perceber, pensar, ser e
agir de modo gradual e continuo, pessoal e criativo.

Cuidar/Cuidado - constituem processo e fendmeno, atributo para todos seres
humanos, na area de salde e em especial na enfermagem é genuino e peculiar
tornando-se a razdo existencial. Objeto de estudo na assisténcia, ensino, pesquisa,
extensdo e administracdo sob uma perspectiva trans-cultural inspirando e originando

novos modelos e proposicoes teoricas.

4 PERFIL PROFISSIONAL

O perfil do egresso profissional do Enfermeiro é ser dotado de formacdo
generalista, humanista, critico e reflexivo, com competéncia técnico-cientifica, pautado
em principios éticos e legais; capaz de conhecer e intervir sobre as situagées de saude-
doenca do individuo-familia-comunidade, com énfase as demandas epidemioldgicas local,
regional e nacional; capacitado a atuar no processo do desenvolvimento da ciéncia e da
arte do Cuidar, como instrumento de interpretacdao e intervencao profissional, nos

diferentes niveis de atengdo a salde, assegurando a sua integralidade; capaz de atuar na
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area da pesquisa, formacao de recursos humanos e gerenciamento dos servigos de

saude.

5 COMPETENCIAS

A formagcdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades
gerais:

Atencdo a saude: os profissionais de salde, dentro de seu dmbito profissional, devem
estar aptos a desenvolver acdes de prevencdo, promocgao, protecdo e reabilitacdo da
salde, tanto em nivel individual quanto coletivo. Cada profissional deve assegurar que
sua pratica seja realizada de forma integrada e continua com as demais instancias do
sistema de saude, sendo capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da
sociedade e de procurar solugdes para os mesmos. Os profissionais devem realizar seus
servigos dentro dos mais altos padrées de qualidade e dos principios da ética/bioética,
tendo em conta que a responsabilidade da atencdo a saude ndo se encerra com o ato
técnico, mas sim, com a resolugdo do problema de saude, tanto em nivel individual como
coletivo;

Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de saude deve estar fundamentado
na capacidade de tomar decisbes visando o uso apropriado, eficacia e custo-efetividade,
da forca de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de procedimentos e de
praticas. Para este fim, os mesmos devem possuir competéncias e habilidades para
avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias
cientificas;

Comunicacao: os profissionais de salde devem ser acessiveis e devem manter a
confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interacdo com outros profissionais
de saude e o publico em geral. A comunicacdo envolve comunicacao verbal ndo-verbal e
habilidades de escrita e leitura; o conhecimento de, pelo menos, uma lingua estrangeira
e de tecnologias de comunicacgao e informacao;

Liderancga: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de salde deverdo
estar aptos a assumir posicdes de lideranca, sempre tendo em vista o bem-estar da
comunidade. A lideranca envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade
para tomada de decisdes, comunicagcao e gerenciamento de forma efetiva e eficaz;
Administracdo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar
iniciativas, fazer o gerenciamento e administracao tanto da forga de trabalho quanto dos
recursos fisicos e materiais e de informagdo, da mesma forma que devem estar aptos a

serem empreendedores, gestores, empregadores ou liderangas na equipe de saude;
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Educagcdo permanente: o0s profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua formagdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os
profissionais de salde devem aprender a aprender e ter responsabilidade e compromisso
com a sua educacado e o treinamento/estagios das futuras geracdes de profissionais, mas
proporcionando condigGes para que haja beneficio muituo entre os futuros profissionais e
os profissionais dos servigos, inclusive, estimulando e desenvolvendo a mobilidade
académico/profissional, a formacdao e a cooperacao por meio de redes nacionais e

internacionais.

6 HABILIDADES ESPECIFICAS

Para o exercicio profissional deve o enfermeiro receber formacao que o capacite

com conhecimentos objetivando o desempenhar das habilidades especificas requeridas, a

saber:

= Atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas dimensodes, em
suas expressoes e fases evolutivas;

= Incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacdo profissional;

= Estabelecer novas relagbes com o contexto social, reconhecendo a estrutura e as
formas de organizacdo social, suas transformacdes e expressoes;

= Desenvolver formacgao técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio profissional;

= Compreender a politica de saude no contexto das politicas sociais, reconhecendo os
perfis epidemioldgicos das populagoes;

* Reconhecer a salde como direito e condicGes dignas de vida e atuar de forma a
garantir a integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo
das acgles e servicos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada
caso em todos os niveis de complexidade do sistema;

» Atuar nos programas de assisténcia integral a saude da crianca, do adolescente, da
mulher, do adulto e do idoso;

» Ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de salde, de comunicar-se, de tomar
decisbes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe e de enfrentar
situagdes em constante mudancga;

= Reconhecer as relagdes de trabalho e sua influéncia na salde;

= Atuar como sujeito no processo de formagdao de recursos humanos;

» Responder as especificidades regionais de salde através de intervengbes planejadas
estrategicamente, em niveis de promocdo, prevencdao e reabilitacdo a saude, dando
atencgdo integral a saude dos individuos, das familias e das comunidades;

= Reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de enfermagem;
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= Assumir 0s compromissos éticos, humanisticos e sociais com o trabalho
multiprofissional em saude.

* Promover estilos de vida saudaveis, conciliando as necessidades tanto dos seus
clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de
transformacao social;

» Usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informagdao e comunicagao, quanto
de ponta para o cuidar de enfermagem;

= Atuar nos diferentes cenarios da pratica profissional, considerando os pressupostos dos
modelos clinico e epidemioldgico;

= Identificar as necessidades individuais e coletivas de saude da populacdo, seus
condicionantes e determinantes;

= Intervir no processo de saude-doenca, responsabilizando-se pela qualidade da
assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de atencdo a saude, com
acoes de promocdo, prevengao, protecdo e reabilitacdo a saude, na perspectiva da
integralidade da assisténcia;

= Coordenar o processo de cuidar em enfermagem, considerando contextos e demandas
de saude;

» Prestar cuidados de enfermagem compativel com as diferentes necessidades
apresentadas pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da comunidade;

= Compatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de enfermagem as
diferentes demandas dos usuarios;

» Integrar as agoes de enfermagem as agdes multiprofissionais;

= Gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de Etica e de Bioética,
com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em todos os ambitos de
atuacdo profissional;

* Planejar, implementar e participar dos programas de formacdo e qualificagdo continua
dos trabalhadores de enfermagem e de salde;

* Planejar e implementar programas de educacdo e promogdo a saude, considerando a
especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida, saude,
trabalho e adoecimento;

= Desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de producdo de
conhecimento que objetivem a qualificacdo da pratica profissional;

» Respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissao;

» Interferir na dindmica de trabalho institucional, reconhecendo-se como agente desse
processo;

= Utilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de enfermagem e da

assisténcia a salde;
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= Participar da composicdo das estruturas consultivas e deliberativas do sistema de
salde;

» Assessorar 6rgaos, empresas e instituicdes em projetos de saude;

= Cuidar da prépria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidaddo e como
enfermeiro;
Reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de politica e

planejamento em saulde.

6.1 Mercado de Trabalho

O mercado de trabalho tem sido cada vez mais exigente, absorvido profissionais
dotados de conhecimentos, competéncias e habilidades gerais e especificas. Com a
fundamentacao nestas caracteristicas formadoras, o profissional formado segundo a
estruturacdo apresentada, estard em igualdade competitiva para o desempenho de suas
funcdes no mercado amplo e promissor de acordo com as necessidades humanas em

todos os niveis da atencdo.

6.2 Auto-Avaliacao do Curso

Para sua auto-avaliacdo, o curso de enfermagem possui mecanismos que
identificam sua diferenciacdo formadora através da realizagdo de atividades que
comtemplam acgles especificas e gerais de modo interdisciplinares, na interface
académico-administrativas que possibilitam elaborar a progressdo do desempenho do
curso, com feedbacks das realizacdes as quais possibilitam a efetividade de ajustes

necessarios para melhorias, respeitando as Normas Institucionais.

6.3. Informagodes do Curso

Corpo docente

Nome Classe Titulagao Regime Trabalho
Alexandre Batista Penido Assistente Mestre DE
Paulo Roberto da Silva Ribeiro Adjunto I Doutor DE
Marcelo Donizetti Chaves Adjunto I Doutor DE
Alan Bezerra Ribeiro Adjunto I Doutor DE
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Antonio Jeferson de Deus Moreno Adjunto I Doutor DE
Ana Cristina Pereira de Jesus Auxiliar Espec. DE
Floriacy Stabnow Santos Assistente I Mestre 20 horas
Cecilma Miranda de Sousa Teixeira Assistente I Mestre DE
Kelly Cristina Gomes Alves Assistente I Mestre DE
Marcelino Santos Neto Assistente 1 Mestre DE
Janaina Miranda Bezerra Assistente 1 Mestre DE
Rosimar Costa Penido Auxiliar Especialista DE
Francisca Jacinta Feitosa de Oliveira Auxiliar Especialista DE
Francisca Aline Arrais Sampaio Assistente Mestre DE
Simony Fabiola Lopes Nunes Auxiliar Especialista DE
Elizangela Milhomem dos Santos Assistente 1 Mestre DE
Franciara Casanova Substitutuo | Especialista 40 Horas
Jose Henrique Assai Substitutuo Mestre 40 Horas
Claudia Arrais Rosa Substitutuo | Especialista 40 Horas

Coordenacgao de Curso:

DO CORPO DOCENTE

Coordenador de Curso

A Coordenadoria do Curso é feita pelo Prof® Alexandre Batista Penido que executa
suas atividades em um ambiente com infra-estrutura necessaria para garantir o
adequado funcionamento. O Coordenador conta, ainda, com os servigos oferecidos
pelos 6rgaos ligados a diretoria do Centro e a Assessoria Pedagdgica para o

atendimento das necessidades complementares para o desenvolvimento do Curso.
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Titulagcao e formagdao do coordenador: Farmacéutico-Bioquimico, Mestre em

Ciéncia dos Alimentos

Regime de trabalho do coordenador: DE

O Coordenador do Curso de Enfermagem tem regime de trabalho de tempo
integral de 40 horas, sendo de 20 horas reservadas a coordenagdo do curso, que
corresponde a relacdao de 1 (uma) hora para 18 (dezoito), considerando o

somatorio de vagas anuais do curso.

Atuacao do coordenador

O Coordenador do curso de Enfermagem tem atuacao ativa no processo de ensino
aprendizagem, integrando e conduzindo com harmonia desenvolvimento das
atividades do curso tanto no aspecto administrativo como docente, interagindo
com a demanda do corpo docente, discente e com as instancias superiores como
elo para o desempenho de suas funcdes fundamentadas nas normas

institucionais.

Nucleo Docente Estruturante — NDE

O Nucleo Docente Estruturante (NDE) do Curso de Enfermagem é composto pelo
Coordenador do Curso e por mais cinco professores que participaram da
elaboracdo do PPC e que participam nas adequagdes que se fizerem necessarias

junto ao Colegiado do curso.

Alexandre Batista Penido

Marcelo Donizetti Chaves

Kelly Cristina Gomes Alves
Cecilma Miranda de Sousa Teixeira

Elizangela Milhomem dos Santos

Regime de trabalho do NDE

Colegiado de curso
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O Colegiado do curso de Enfermagem, foi estruturado para atender as
necessidades do Curso, sendo composta por todos os membros docentes e um

representante discente sendo o coordenador o presidente nato.

Comissdao Permanente de Avaliacdao (CPA)

O processo de avaliacdo do projeto pedagogico do curso fundamenta-se nos
parametros utilizados no Sistema Nacional de Avaliacdo da Educacdo Superior — SINAES
gue leva em conta questdes académicas, didaticas e pedagdgicas, corpo docente, infra-
estrutura e logistica.

Assim é constituida por 03 (trés) representantes do corpo docente, indicados pelo
Colegiado do Curso; 03 (trés) representantes do corpo discente, indicados pelo Centro
Académico do Curso; 1 (um) representante dos servidores técnico-administrativo, e 2 (dois)
representantes da sociedade civil, cujas atividades séo realizadas em consonancia com as
normas institucionais e diretrizes.

No geral as atribuicbes sédo feitas mediante sugestbes para melhoria e
aperfeicoamento do projeto do curso as quais sdo obtidas por meio de audiéncias publicas
objeto de deliberacdo por parte do Colegiado do Curso que emite a palavra final sobre a
guestao.

O feedback das avaliacbes dao subsidios as implementacbes para melhoria do
curso. NOo que concerne aos critérios 0s quais norteardo a avaliacdo, serdo utilizados os
indicadores utilizados no SINAES que sdo os seguintes: concep¢ado e objetivos do curso,
perfil do egresso, curriculo, metodologia, carga horaria, estagio e processo ensino-

aprendizagem.

7 ORGANIZAGAO DIDATICO-PEDAGOGICA

Uma proposta pedagdgica € um caminho, ndo um lugar, tem um sentido, um para
qué, tém objetivos, é construida no caminho, no caminhar (KRAMER, 1997).

A integralidade em um primeiro entendimento é uma das diretrizes basicas do
Sistema Unico de Salde, instituido pela Constituicdo de 1988. A Lei Organica da Saude,
Lei 8.080/90 define principios e diretrizes para o SUS, sendo consideradas diretrizes para
0 SUS a equidade, universalidade, integralidade e controle social. O conjunto continuo e
articulado; de agdes e servigos, preventivos e curativos, individuais e coletivos, em todos

os niveis de complexidade é considerado como um direito de integralidade.
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Segundo Romano (1999) um curriculo é de integracdo se o conhecimento esta
organizado em conteddos que mantém uma relagdo entre si, existindo uma subordinacdo
das disciplinas previamente isoladas a uma idéia central relacionada.

Em termos de capacitagdo em gestdo e produtividade, ndao é tdo importante,
dentro do contexto desta pedagogia, a transmisséo fiel de conceitos, férmulas, receitas e
procedimentos nem tdo pouco a aquisicdo de habitos e rotinas de trabalho que conduzem
a uma boa gestdo. Em certas situages, € mais importante e urgente desenvolver a
capacidade de observar a realidade imediata ou circundante como a global e estrutural;
detectar todos os recursos em que se possam lancar mao; identificar os problemas que
obstaculizam um uso eficiente e quantitativo dos ditos recursos; localizar as tecnologias
disponiveis para usar melhor o recurso ou até criar novas tecnologias apropriadas;
encontrar formas de organizacao do trabalho e da acdao coletiva para conseguir tudo
anteriormente citado.

Neste contexto, na organizacdo didatica pedagdgica foi elencado os conteldos
curriculares em dimensdo suficiente para contemplar a formacdo generalista, para
atender aos objetivos propostos, nao se limitando a metodologia restrita a sala de aulas,
mas, sobretudo que articule o ensino, a pesquisa e extensao envolvendo agoes

complementares.

8 ESTRUTURA CURRICULAR

O Curriculo do Curso de Enfermagem foi organizado em torno disciplinar que
permitem a inter-relagcdo dos saberes para o cuidar considerando o processo saude-
doenca do cidaddo, da familia e da comunidade, integrado a realidade epidemioldgica e
profissional, proporcionando a integralidade das agdes do cuidar em enfermagem.

Para garantir a formacdo integrada e interdisciplinar do profissional os conteldos
curriculares devem estd articulados ao ensino, a pesquisa, extensdo e assisténcia,
permeando por todo processo de ensino-aprendizagem, assegurando a sistematizacao
das atividades teodricas e praticas em niveis de complexidade crescente, respeitando os
saberes em niveis horizontais e verticais.

Os conteldos tedricos e praticos estdo organizados com base no que determina a
Resolucdo CNE/CES n° 3, de 07 de novembro de 2001 e na Resolucao 04, de 06 de abril
de 2009, esta ultima, publicada no Diario Oficial da Unido n°® 66 — 07/04/2009, estando

assim compreendidos:
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Bioldgicas e da

moleculares e celulares

CONTEUDOS ASPECTOS DISCIPLINAS
Citologia e Histologia
Anatomia
Ciéncias Bases morfoldgicas, Bioquimica

Genética Evolucdao e Embriologia

Administracdo/Geréncia
de Enfermagem e

Ensino de Enfermagem

Saude dos processos normais
e alterados da Fisiologia Humana
estrutura e fungdo dos Biofisica
tecidos, sistemas e ]
Patologia
aparelhos
Farmacologia
Parasitologia
Nutricdo
Bioestatistica
Imunologia e Microbiologia
Epidemiologia
Sociologia
Sociolégicos, Psicologia do Desenvolvimento
Ciencias Psicologicos, Psicologia da Personalidade
Humanas e | Antropolégicos, Antropologia
Sociais Comunicacao e - .
Ecologia e Saude
Ecoldgico " P
Informatica em Saude
Etica e Bioética
Fundamentos de Ciéncia, Historia e Organizagdo da
Enfermagem, Enfermagem
Ciéncias da| Assisténcia de Gestdo e Geréncia I
Enfermagem Enfermagem, Semiologia

Semiotécnica

Metodologia Cientifica

Metodologia da Pesquisa em Saude

Gestdo e Geréncia II

Urgéncia e Emergéncia

Saude do Adulto I

Saude do Adulto II

Saude do Idoso

15-93
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Saude Mental

Saude da Crianca e do Adolescente I

Salde da Crianca e do Adolescente II
Saude da Mulher I
Saude da Mulher II

Atencdo Basica em Saude I

Atencdo Basica em Saude II

Doengas Transmissiveis

Didatica em Enfermagem
Saude do Trabalhador
Projeto de TCC

Estagio Obrigatorio I

Estagio Obrigatorio II

Trabalho de Conclusao de Curso

Optativas I e II

8.1. Disciplinas Optativas

Para integralizar o curriculo do curso o aluno é obrigado a cursar trés (3) disciplinas
optativas, cada uma com quatro (04) créditos tedricos que correspondem a sessenta

(60) horas, escolhidas dentre seis as disciplinas elencadas no rol de disciplinas.

8.2. Trabalho de Conclusao de Curso

O trabalho de conclusdo de curso, sob forma de Artigo Cientifico, constitui um
requisito curricular obrigatério para fins de conclusdo do curso e obtengdo do diploma de
enfermeiro e traduz um momento de sintese e integracdo dos conhecimentos adquiridos
ao longo do curso.

O tema do trabalho de conclusdo de curso deve estda vinculado as linhas de
contelidos do conhecimento e articulado com as atividades de ensino, pesquisa e
extensdo, com observancia aos padrées e exigéncias metodoldgicos da producdo
académico-cientifica.

O processo de elaboragao do trabalho de conclusdo de curso exige orientagao
docente sistematica e continuada, durante dois periodos letivos, com 120 horas,
equivalente a 08 créditos, distribuidos em duas disciplinas, com 60 horas - 4 créditos,

realizadas no 7° e no 99 periodo.
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A operacionalizacdo do Trabalho de Conclusdao de Curso obedecera as normas
especificas do Colegiado do Curso de Enfermagem em consonancia com as legislagbes

vigentes.
8.3. Atividades Académicas Complementares-CH 195 horas

Constituem-se atividades académicas complementares um conjunto de acdes
desenvolvidas na area do ensino, da pesquisa e da extensao que agregue a formacgao
profissional do aluno conteldos tedricos e vivéncias em processos interventivos e
investigativos.

Estas atividades representam espacos para o enriquecimento da formacgao
profissional do aluno, na medida em que se criam condicdes para o avango e ampliacao
do conhecimento critico sobre a realidade e o desenvolvimento de suas habilidades e
potencialidades.

As atividades académicas complementares destacam-se as seguintes:

Area Disciplina Carga Horaria
(maxima)
Monitoria 30 horas
Ensino Disciplina Extra Curricular 15 horas
Participacdo em Projeto de Pesquisa 50 horas
Participacdo em Eventos Cientificos 50 horas
Pesquisa Apresentacdo de Trabalhos Cientificos 50 horas
Publicacdo de Artigos e/ou Resumos 45 horas
Cientificos
Participacdao em Projeto de Extensdo 25 horas
Extensdo Estagio Curricular Nao Obrigatoério 15 horas
Eventos cientificos ou Seminarios, simposios, conferéncias, 45 horas
culturais congressos, jornadas e outros da
mesma natureza.
Outros Participacdo discente em  drgdos 15 horas
colegiados e organizacoes de
representacao estudantil e outros

As atividades académicas complementares podem ser realizadas em qualquer
periodo do curso, desde que o aluno demonstre interesse, competéncia e haja anuéncia
do professor responsavel pela atividade.

As atividades académicas devem ser requeridas e comprovadas pelo préoprio

aluno, em cumprimento a integralmente da carga hordria. O reconhecimento e a
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incorporacao das atividades como créditos na formacgao do aluno, obedecerdo as normas

especificas estabelecidas pelo Colegiado do Curso.

8.4 Estagio Obrigatoério

O estagio é uma disciplina curricular obrigatéria, com Carga horaria de 720 (CR
24) realizada no 992 e no 10° periodo, que se configura a partir da insergdo do aluno no
espago soOcio-institucional visando o aprofundamento da sua formagdo profissional
fundamentada nos saberes adquiridos.

A finalidade do estagio é proporcionar ao aluno experiéncia profissional na sua

linha de formacgdo, oportunizando-lhe complementacdo do ensino e da aprendizagem.

8.4.1 Pressupostos Basicos:

e Integracado teoria/pratica — propicia ao estudante condigdes de completar, sintetizar e
aplicar os conhecimentos adquiridos, mediante a vivéncia de situacdes concretas da
pratica profissional.

e Integracao docente/assistencial - concepcdao e implementacdao do processo ensino-
aprendizagem na formacao profissional do estagiario nos diferentes campos de atuacao
do enfermeiro.

e Interdisciplinaridade - interagdo das diversas areas do conhecimento, mediante a
convergéncia de esforcos multiprofissional.

e Articulacdo interinstitucional - agOes integradas entre instituicdes de salde e educagdo
para a formacao do enfermeiro.

e Diversificagdo dos cenarios de aprendizagem - os varios campos do exercicio
profissional devem ser compreendidos como espagos do processo ensino-aprendizagem
e engajamento de estudantes e professores no processo de producao dos servicos, na
perspectiva de uma atuagcdo conjunta que contribua para a formacao integral do
enfermeiro e na conformacdo de um modelo de atencdo a satde a luz do Sistema Unico
de Saude - SUS.

8.4.2. Objetivos

e Propiciar ao aluno condigdes para vivenciar situacdes de pratica profissional, numa
experiéncia educativa de trabalho.

e Contribuir na construcao de atitudes de compromisso social por parte do estagiario,
junto as instituicdes de ensino-aprendizagem e entidades profissionais.

e Desenvolver acdes de reflexdo, critica e criativa, sobre a pratica profissional.
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e Promover mudancas voltadas para o curriculo e para os servigos.

e Estabelecer relagdo dinamica entre teoria e pratica, reafirmando o processo ensino-
aprendizagem.

e Proporcionar o desenvolvimento de habilidades para a formacgao profissional do
estagiario.

e Promover a interacdo do estudante com a realidade do mercado de trabalho.

e Proporcionar o desenvolvimento de habilidades administrativas e gerenciais nos
servicos de enfermagem voltadas as agdes de promocdo, protecdo e recuperagao da

salde individual e coletiva.

8.4.3.Estruturacao

O Estagio Obrigatério na formacdo profissional e como procedimento didatico-
pedagdgico, demanda uma organizacdo que contemple atividades de aprendizagem
cultural, social e desenvolvimento técnico cientifico, compreendendo a seguinte
estrutura:

Coordenacao do estagio — docente coordenador geral e articulador interinstitucional.
Estagidrio - discente regularmente matriculado no Estagio Curricular do Curso de
Enfermagem.

Supervisor do estagio — docente facilitador no processo de ensino-aprendizagem do
estagiario, nos diversos campos do exercicio profissional.

Instrutor de campo - técnico da instituicdo de ensino ou conveniado.

Campos de estagio - instituicdes de ensino e conveniadas que contemplem as diversas

areas de atuacdo profissional da enfermagem.
8.4.4. Requisitos do Estagio Obrigatorio
Estar regularmente matriculado no Curso.
Ter concluido os créditos tedricos e praticos do Curso.
Estar inscrito na Area do Estagio Curricular.
8.4.5. Operacionalizacao
A operacionalizagdo do estagio obrigatério obedecerda as normas especificas do
Colegiado do Curso de Enfermagem com observancia as legislagdes vigentes.

9 CARACTERISTICA DO CURSO

9.1 Regime académico
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O regime académico do curso de enfermagem foi definido seguindo as Normas
Institucionais, aprovado pelo Colegiado, com base nas suas atribuicdes, sendo o mesmo
seriado semestral com duas entradas ao ano. Turno de funcionamento diurno em sistema

de créditos.

9.2 Nimero de vagas

O numero de vaga ofertado para o curso de Enfermagem é de 100 vagas

anuais com ingresso de 50 alunos por semestre.
9.3 Integralizacao do curso

Quanto ao tempo de integralizacdo do curso fundamentou-se a sua determinacgao
na Resolugdo SESU/MEC N° 04/2009, portanto, de 5 anos, distribuidos em 10 semestres,

sendo no maximo de 15 semestres.

A carga horaria total do curso esta distribuida da seguinte forma:

Créditos
Atividades de Ensino Carga horaria
CRT | CRP | CRE | Total
Atividades Complementares 195 13 - - 13
Estagio Supervisionado 675 - - 15 15
Disciplinas tedricas e praticas 3525 140 70 210
Trabalho de Conclusdo de Curso 120 08 - - 08
TOTAL 4395 161 70 15 246

9 MATRIZ CURRICULAR

O curriculo do curso foi construido em torno estrutural de disciplinas que articulam
0 ensino, a pesquisa, a extensdo e a assisténcia, garantindo o desenvolvimento das
competéncias e habilidades exigidas a formacdo profissional do enfermeiro, tendo como
objetivos:

Promover condigcdes para o desenvolvimento de competéncias e habilidades sobre as
bases bioldgicas, humanas e sociais; compreensdo do Sistema Unico de Salde e da
Enfermagem como Ciéncia e Arte do Cuidar;

Contribuir para insercao no campo profissional a partir da implementagao do cuidado

fundamentado nos métodos propedéuticos, desenvolvendo habilidades de cuidar para
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todo o ciclo vital do ser humano;

Propiciar condicbes para compreensdo do processo salde-doenca, abordando os
aspectos da salde do adulto e do idoso, de modo integral e eficaz em todos os niveis de
complexidade da atengao.

Identificar formas e compreender a importancia dos mecanismos de comportamento.

Direcionar os profissionais de enfermagem para uma assisténcia integralizada a
luz do Sistema Unico de Saude junto ao adulto e idoso, contextualizando a utilizacdo dos
elementos basicos da epidemiologia e analisando as concepgdes tedrico-metodoldgicas
gue subsidiam a educacdo continua, as praticas educativas em saude e o papel educativo
do enfermeiro.

Promover a insercao do enfermeiro nas atividades de controle, promogao e
prevencdo dos agravos de saude da mulher;

Fundamentar suas acgl0es na prevencdo, controle e erradicacdo das doencas
transmissiveis prevalentes no estado do Maranhao;

Capacitar para supervisdao, coordenacdo e gerenciamento dos servicos de
enfermagem em nivel hospitalar.

Oportunizar os alunos atuar nos diferentes cenarios de cuidado de Enfermagem
visando ampliar a sua pratica pré-profissional, aprimorando os conhecimentos

apreendidos.

12 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH
Anatomia 02 02 90
Atencdo Basica em Saude I 04 01 90
Ciéncia, Histdria e Organizagdo da Enfermagem 03 01 75
Citologia e Histologia 03 01 75
Sociologia 04 - 60
Metodologia Cientifica 04 - 60
Total 20 05 450

PRIMEIRO PERIODO: Ementario e Referéncias
 Ciéncia Histéria e Organizagcdo da Enfermagem

Ementa: Disciplina que visa inserir o aluno no contexto da Enfermagem como ciéncia,
através do estudo de suas teorias, filosofia, valores e campo de atuagdo; Evolucdo

histérica das praticas da enfermagem e o desenvolvimento no Brasil. Organizacdo da
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enfermagem e sua insergao no Sistema Unico de Sautde (SUS): principios e diretrizes;
Estudo sobre Legislagdo; Assisténcia e Ensino de enfermagem. Metodologia assistencial
de enfermagem: implementacdo de um método de assisténcia ao individuo, familia ou

comunidade.
Bibliografia Basica

BARREIRA, I. A. Memdéria e histéria para uma nova visdo da Enfermagem no

Brasil. Revista Latino Americana de Enfermagem, v. 7, n. 3, p. 87-93, jul. 1999.

BRASIL, Leis, etc. Lei 5.905, de 12 de julho de 1973. Dispde sobre a criacao dos
Conselhos Federal e Regionais de Enfermagem e da outras providéncias. Diario Oficial da
Unido, Brasilia, 13 de julho de 1973. Secao I, p. 6.825.

BRASIL, Leis, etc. Lei 5.905, de 12 de julho de 1973. Dispde sobre a criacdao dos

Conselhos Federal e Regionais de Enfermagem e da outras providéncias.

CASTRO, I. B et. all. Livros de Enfermagem: Brasil (1916-1988). Rio de Janeiro:
ABENn/Cepen; CNPq, 1989.

CORADINI, S. R. et. all. A profissional enfermeira frente as influencias da
evolucao histérica da mulher. Revista Brasileira de Enfermagem, v. 36, n. 3/4 p. 246-
254, 1983.

GEOVANINI, T. et. all. Histéria da Enfermagem: versdes e interpretacdes. Rio de

Janeiro: Revinter, 2002
Bibliografia Complementar

CARVALHO, Amalia C. de. A Escola de Enfermagem da Universidade de Sdo Paulo.
Resumo Histoérico 1942-1980. S3o Paulo: [s.n.], 1980.

HOLANDA, S. B. de. Raizes do Brasil. 26. ed. Sdo Paulo: Companhia das letras, 1995.

KHOURY YA (coord) Guia dos Arquivos das Santas Casas de Misericordia do Brasil
(fundadas entre 1500 e 1900).S3odo Paulo: Imprensa Oficial do Estado de Sao
Paulo:PUC-SP/CEDIC : FAPESP, 2004. 2 vol.

LIMA, M J. O que é enfermagem. 2. ed. S. Paulo, Brasiliense, 1994.

LUNARDI, V. L. Historia da enfermagem: rupturas e continuidades. Pelotas: Ed. Do
Autor, 2004
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MOREIRA, M. C. N. A Fundacao Rockefeller e a construciao da identidade
profissional de enfermagem no Brasil na Primeira Republica. Histdria, Ciéncias,
Saude - Manguinhos, v. 3, p. 621-645, nov. 1998 fev.1999.

TURKIEWICZ, M. Histéria da Enfermagem. Parana, ETECLA, 1995.
e Atengdo Basica em Saude I

Ementa: Destina-se ao preparo do aluno para prestar assisténcia de Enfermagem ao
cliente, a familia e a comunidade nos aspectos de promocgdo da salde e prevencdo de
doencas em niveis de assisténcia basica, com base na Legislacdo do Sistema Unico de
Saude, de forma a identificar as principais estratégias utilizadas pelas politicas de saude
no sistema nacional, viabilizando a extensao de cobertura e a melhoria da qualidade de

vida.
Bibliografia Basica

BRASIL, Ministério da Saude. A politica de satde no Brasil nos anos 90: BRASIL,
Ministério da Saude. Conselho Nacional de Salde. A pratica do controle social:
Conselhos de satde e financiamento do SUS, 1. ed, 73. IMPRESSAO, Brasilia, 60
pag., 2003.

BRASIL, Ministério da Saude. Estatuto do Idoso, 1. ed, 22. Reimpressao., Série E,
Legislacao de saude, Brasilia, 70 pag., 2003.

BRASIL, Ministério da Saude. Gestao Municipal de Saude: Leis, normas e portarias

atuais, Rio de Janeiro, 232 pag., 2001.

BRASIL, Ministério da Saude. O desenvolvimento do sistema (nico de saude:
Avancos, desafios e reafirmacdao dos seus principios e diretrizes. Conselho

Nacional de Saude, Brasilia, 72 pag., 2002.

FELISBUIO, Janete Elza. Saide da Familia: Planejando e programando a satde nos

municipios. Editora Unisul, 2000.

MINISTERIO DA SAUDE. A Implantacdo da Unidade de Saide da Familia (Nilton
Menezes da Costa Neto, organizador). Brasilia: Ministério da Salude, Secretaria de

Politicas de Saude. Departamento de Atencdo Basica, 2000.

Bibliografia Complementar
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ALMEIDA, Maria Cecilia Puntel & ROCHA, Melani, organizadoras. O trabalho de

Enfermagem. Sdo Paulo. Cortez, 1997.

BRASIL, Ministério da Saude. Controle da tuberculose: Uma proposta de integracao
Ensino x Servigo. Funasa, Centro de referéncia Hélio Fraga. Sociedade Brasileira de
Pneumologia e Tisiologia, 53. Edigdo, Rio de Janeiro, CRPHF, SBPT, 236 pag., 2002.

BRASIL, Ministério da Salde. Secretaria de Saude. Departamento de Atencdo Basica.

Saude da crianca: Acompanhamento e desenvolvimento infantil, 100 pag., 2002

MINISTERIO DA SAUDE. Manual para Organizacdo da Atencdo Basica. Secretaria de

Assisténcia a Saude. Brasilia. Ministério da Saude, 1999.

VAUGHAN, J.P & MORROW, R.H. Epidemiologia para os municipios, 22. Edicdo,
Editora HUCITEC, Sao Paulo, 1997.

e Sociologia

Ementa: Estudo da Sociologia como ciéncia, objeto, método. O homem e a sociedade: o
processo de socializacdo e as patologias sociais. Os servicos de saude, origem e evolucdo
historica. Situacdo, evolucdo de salide e sua assisténcia no Brasil. Os servicos de salde e
a reproducao das relagdes sociais. Enfermagem e o compromisso social no atual contexto

sdcio-econdmico.

Bibliografia Basica

MARTINS, C. B. O que é sociologia. Sao Paulo, Brasiliense, 2005.

BERGER, P. & LUCKMANN. A construcao social da realidade. 72 ed. Petrépolis, Vozes,
2005.

DURKHEIM, E. Introdugdo ao pensamento socioldgico. Séo Paulo, Centauro, 2005.
MARCELINO, N.C. Introducdo as ciéncias sociais. Campinas, Papirus, 1988.

TOMAZI, N. D. Iniciagao a sociologia. Sdo Paulo, Atual. 2000.

Bibliografia Complementar

QUINTANEIRO, T. et al. Um toque de classicos: Durkheim, Marx e Weber. Belo
Horizonte: UFMG, 2003.

GIDDENS, A. Sociologia, Porto Alegre, Artemed, 2005.

o Citologia e Histologia

e Ementa: Introducdo a citologia, histérico, estrutura e composicao da célula. Fisiologia
celular. Métodos de estudo. Tecidos epiteliais. Tecidos conjuntivos. Tecido cartilaginoso.
Tecido Osseo. Tecido nervoso. Tecidos musculares. Células do sangue periférico.

Sistema circulatério. Orgdos linfaticos e sistema imunoldgico. Aparelho digestivo.
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Glandulas anexas ao aparelho digestivo. Aparelho respiratorio. Pele e anexos. Aparelho
urindrio. Glandulas endécrinas. Aparelho reprodutor feminino e masculino. Orgdos

especiais do sentido.
Bibliografia Basica

JUNQUEIRA; CARNEIRO. Biologia Celular e Molecular. 7. ed. Rio de Janeiro Guanabara
Koogan, 2005.

DE ROBERTS, E.D.P., DE ROBERTS JR., E.M.F. Bases da Biologia celular e molecular.

5.ed. Rio de Janeiro Guanabara Koogan, 2001.
BOLSOVER, S.R. Biologia celular. Rio de Janeiro Guanabara Koogan, 2005.

ROSS, HM & ROMREL L. Histologia - Texto e Atlas. 5.ed.Sao Paulo: Panamericana,
2002.

GITIRANA, Lycia de Brito, Histologia, Conceitos basicos dos tecidos. S3o Paulo,
Atheneu, 2004.

CORMACK, D.H. Fundamentos de Histologia. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan
S.A.,2003.

Bibliografia Complementar

JUNQUEIRA; CARNEIRO. Histologia Basica. 10.ed. Rio de Janeiro Guanabara Koogan,
2004.

KUHNEL. Citologia histologia e anatomia microscépica. Artmed. 2005.
LEBOFFE, Michael J. Atlas Fotografico De Histologia. Guanabara: Koogan, 2005.
Bibliografia Complementar

PAULINO, Wilson Roberto. Biologia atual: Wilson Roberto Paulino.. 3.ed Sao Paulo,
Atica, 1990 3 v

RANGEL, N.M.. Fundamentos de Embriologia Especial Humana (Segmentar ).

Editora Guanabara Koogan, 1977.

SILVA JUNIOR, Cesar da; SASSON, Sezar. Biologia: Cesar da Silva Junior. 6.ed. Sao
Paulo, Saraiva, 1995 3 v ISBN 8570561741.
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e Anatomia

Ementa: Generalidades sobre anatomia. Nomenclatura anatémica. Conceito e divisédo.
Planos e eixos do corpo humano. Sistemas Osseos e articular, muscular e nervoso,
circulatorio, respiratorio, digestivo, urinario, reprodutor, enddcrino, sensorial e seus

componentes.
Bibliografia Basica

DANGELO;FATTINI. Anatomia Humana, Sistémica e Segmentar. 3.ed. S3o Paulo. Ed.
Atheneu, 2006.

SOBOTTA, J., BECHER, H. Atlas de Anatomia Humana. 20.ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

ROHEN, JOHAMNES W. Anatomia huamana: atlas fotografico de anatomia,

sietemica, Sao Paulo, Manole, 2002
Bibliografia Complementar

ABRAHAMS, PETER H. Atlas Colorido de anatomia humana de Mcinn, Rio de janeiro,
ed. Elservier, 2005

KOPF-MAIER, PETRA. Wolf-heidegger: Atlas de anatomia humana, Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan,v 1, 2004.

GRAFF. Anatomia Humana: Atlas fotografo de Anatomia Sistémica e Regional. 4
ed. Sao Paulo: Manole, 2003.

o Metodologia Cientifica

Ementa: Introducdo ao Pensamento Filoséfico e a natureza da filosofia. QuestGes
metafisicas. A filosofia e a questdo do conhecimento. Principais pensadores. NocGes de
conhecimento. Estudo da ciéncia e sua relagdo com a sociedade; dos tipos de trabalhos
cientificos; das técnicas de pesquisa; dos elementos introdutoérios da pesquisa em saude

e enfermagem,

Bibliografia Basica

BOOTH, Wayne c. A arte da pesquisa, S3o Paulo, Martins Fonte, 2005.

IDE, Pascal. A arte de pensar, S3ao Paulo, Martins Fonte, 2005.

LAKATOS, E.M. Metodologia Do trabalho Cientifico. S3o Paulo: Atlas, 2001.
Bibliografia Complementar
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SEVERINO, A. J. Metodologia do Trabalho Cientifico. 22 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2002.
POLIT, D. F. Fundamentos de pesquisa em enfermagem. Porto Alegre. Guanabara
Koogan. 2004.

2¢ PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH
Bioquimica 03 01 75
Fisiologia Humana 04 01 90
Genética, Evolucdo e Embriologia 04 01 90
Imunologia e Microbiologia 04 01 90
Metodologia da Pesquisa em Salde 02 01 60
Optativa I 04 60
Total 21 05 465

SEGUNDO PERIODO: Ementario e Referéncias
e Genética, Evolucao e Embriologia

Ementa: Heranca bioldgica. Padrdes de Heranga. Genes e determinacdo do fendtipo.
Reconhecimento morfolégico dos cromossomos humanos. Anomalias cromossémicas
humanas. Alteracbes na sintese de proteinas. Endogamia e suas conseqliéncias. Grupos
sangliineos. Aspectos particulares da genética humana. Introducdo ao estudo da
Embriologia, Gametogénese, ovulacdo, fecundacdo, segmentacdo, fase de morula, fase
de blastula, implantacdo. Disco germinativo bilaminado. Periodos pré-embrionario,

embrionario e fetal. Anexos embrionarios. Teratologia.
Bibliografia Basica

CARLSON, B. M.. Embriologia Humana e Biologia do Desenvolvimento. 1. ed.
Guanabara Koogan. Rio de Janeiro, 1994. 408 p.

LANGMAN & SADLER, T. W. EMBRIOLOGIA MI'EDICA, 9. ed., Guanabara Koogan, 2005.
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MOORE, K. L. & PERSAUD, T. V. N. Embriologia Clinica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 1994.
MOORE, K. L. Embriologia Basica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1995.

Bilbiografia Complementar:

COCHARD, Larry R. Atlas de embriologia humana de Netter. Porto Alegre-RS:
ArtMed, 2003. 288p. ISBN 8536301546

MARCONDES, Ayrton Cesar. Biologia ciencia da vida: Citologia, Histologia,
Embriologia. Sao Paulo, Atual, 1994 298 p.

MARISTAS, Irmaos. Biologia: Embriologia, Histologia, Fisiologia, Higiene. Sao
Paulo, FTD, 19652 v

PAULINO, Wilson Roberto. Biologia atual: Wilson Roberto Paulino.. 3.ed Sao Paulo,
Atica, 1990 3 v

RANGEL, N.M.. Fundamentos de Embriologia Especial Humana (Segmentar ).

Editora Guanabara Koogan, 1977.

SILVA JUNIOR, Cesar da; SASSON, Sezar. Biologia: Cesar da Silva Junior.. 6.ed. Sao
Paulo, Saraiva, 1995 3 v ISBN 8570561741

MARCONDES, Ayrton Cesar. Biologia ciencia da vida: Citologia, Histologia,
Embriologia. Sao Paulo, Atual, 1994 298 p
Sao Paulo, FTD, 1965 2 v

e Bioquimica

Ementa: Integrar processos metabdlicos e ciclos celulares, com vistas ao entendimento
de processos fisioldgicos e patoldgicos aplicados a enfermagem. Introdugdo a bioquimica.
PH e sistemas tampd&o. Bioenergética. Proteinas. Vitaminas e coenzimas. Cinética
enzimatica digestiva. Organizagdo bioquimica da célula e processos de transporte.
Quimica dos carboidratos e dos lipideos. Introdugdo ao estudo do metabolismo. Glicose e
formacdo do acetil CoA. Ciclo de Krebs. Metabolismo de acidos graxos, acilglicerdis e
esteroides. Metabolismo de aminoécidos e ciclo de uréia. Acidos nucléicos. Biossintese de
proteinas. Controle metabdlico e hormonios. DistUrbios de metabolismo. Fundamentos

bioguimicos da nutrigdo.

Bibliografia Basica
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CHAMPE, P. C. ;HARVEY, R.A Bioquimica Ilustrada. 2. ed. Porto Alegre Artes Médicas,
2006.

MAZZOCO, A; TORRES, B.B. Bioquimica Basica 2.ed. Rio de Janeiro Guanabara
Koogan , 1999.

Bibliografia Complementar

DEVLIN, T.M. Manual de Bioquimica com correlagoes clinicas. 4.ed. Sdo Paulo:
Edgard Blucher Ltda, 2002.

LEHNINGER, A. L. Bioquimica, v.1, S3o Paulo, ed. Edgarblucher. 2004
BERG, ].M. Bioquimica, Guanabara koogan, 2004

BAYNES, J. Bioquimica médica, Sdo Paulo, Manole, 2000.

e Fisiologia Humana

Ementa: Estudo dos conceitos basicos da fisiologia: membrana celular, homeostase e
sistema de regulacdo. Estudo das funcbes dos sistemas: tegumentar, musculo-
esquelético, nervoso central e periférico, enddcrino, hematopoiético, cardiovascular,

respiratério, renal, génito-urinario, digestivo e 6rgdos dos sentidos.
Bibliografia Basica

DAVIES A. Fisiologia Humana. 1.ed. Porto Alegre, ArtMed, 2002.
BERNE, R. Fisiologia. 3.ed. Rio de janeiro: Guanabara Koogan, 2004.

GUYTON, A. Fisiologia Humana e mecanismos da doenga. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan. 1998.

AIRES. M.M. Fisiologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan. 2000.
CINGOLANI, H. E. Fisiologia huamana de houssay. Artemed. 2004.
Bibliografia Complementar

GUYTON, A. Tratado de Fisiologia Médica. 10.ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan.2002.

BERNE, R. Fisiologia. 3.ed. Rio de janeiro: Guanabara Koogan, 2004.
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o Imunologia e Microbiologia

Ementa: Introdugdo a Imunologia; imunidade ativa e passiva, antigenos, anticorpos,
reagdo antigeno anticorpo e sua aplicacdo pratica, hipersensibilidade, soro, vacinas,
anatoxina, cocos, bacilos e virus patogénicos; estudo da flora microbiana no trato
intestinal; principais germes componentes; meios de pesquisa, cultura, incubacdo e
isolamento dos microorganismos; Estudo morfolégico e taxon6mico dos principais grupos
de microrganismos, suas interagcdées com o hospedeiro humano; nutricdo e crescimento
microbiano; métodos de diagnostico microbiano; técnicas de coleta e transporte de
espécimes clinicos; mecanismos de resisténcia e mutacdo microbiana; controle e

profilaxia de doencas infecciosas com énfase no perfil epidemioldgico da Regido.
Bibliografia Basica

ABBAS, Abul K. In: Imunologia celular e molecular. 3.ed., Rio de Janeiro: Revinter,
2003.

BURTON, G.R. W.; ENGLKIRK, P. G. Microbiologia para as Ciéncias da Saude . Rio de

Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.
HAYDE, R.M. Imunologia. Rio de janeiro, Guanabara-Koogan, 2002.

JANEWAY. In: Imunobiologia. - O sistema imunoldgico na saude e na doenga. 4. ed.,
Porto Alegre: Artes Médicas Sul, 2002.

MALE, D. Imunologia — um resumo ilustrado. S3o Paulo, Manole, 1998.

NISENGARD, D.R.]J., NEWMAN, M. N. Microbiologia e Imunologia Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1997.

PEAKMAN, M. Imunologia basica e clinica, 1999.

PELKZAR, M. J]. Microbiologia: conceitos e aplicacbes 2. Ed. Sao Paulo: Makon Books,
1997.

Bibliografia complementar
ROITT, I. M. Imunologia. S3o Paulo : Manole, 2003.
SHARON,J Imunologia Basica, Rio de janeiro, Guanabara-Koogan, 2004.

STITES, D.P. Imunologia Basica, Rio de janeiro, Guanabara-Koogan, 2004.
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TORTORA, G. J. Microbioogia. Porto Alegre, Artemed, 2005
TRABULSI, L. R. Microbiologia. S3ao Paulo, Atheneu, 2005.

e Metodologia da Pesquisa em Saude

Ementa: A Universidade e a Producdo do conhecimento. Os métodos e a sistematizagdo
das técnicas de estudo e as estratégias de leitura. Pesquisa cientifica em Salde e
Enfermagem. Projeto de Pesquisa. O processo de elaboracdo e normalizagao de trabalhos

académicos.

Bibliografia Basica

BOOTH, Wayne c. A arte da pesquisa. S3o Paulo, Martins Fonte, 2005.

IDE, Pascal. A arte de pensar. S3ao Paulo, Martins Fonte, 2005.

ECO, HUMBERTO. Como se faz uma tese. Perspectiva, 2004.

SALOMON, D. Como fazer uma monografia. Martins fontes, 2004.

LAKATOS, E.M. Metodologia do trabalho Cientifico. S3o Paulo: Atlas, 2001.
Bibliografia Complementar

SEVERINO, A. J. Metodologia do Trabalho Cientifico. 22 ed. Sdo Paulo: Cortez, 2002.

POLIT, D. F. Fundamentos de pesquisa em enfermagem. Porto Alegre. Guanabara
Koogan. 2004

Bibliografia Basica

ALVES-MASSOTTI, Alda Judith, GEWANDSZNAIDER, Fernando. O método nas ciéncias
naturais e sociais: pesquisa quantitativa e qualitativa. 2. ed. S3o Paulo: Pioneira,
1999.

BASTOS, Lilia da Rocha et al. Manual para a elaboracao de projetos e relatorios de
pesquisa, teses e dissertagdoes e monografias. 4. ed. rev. e ampl. Rio de Janeiro:
LTC, 1998.

GAUTHIER, J. H. M. et al. Pesquisa em enfermagem: novas metodologias

aplicadas. Rio de Janeiro; Guanabara Koogan, 1998.
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GIL, Antbénio Carlos. Como elaborar projetos de pesquisa. 3. ed. Sdo Paulo: Atlas,
1996.

GUSMAO, Sebastido; SILVEIRA, Roberto Leal. Redagdo do trabalho cientifico na area
biomédica. Rio de Janeiro: REVINTER, 2000.

POLIT, Denise F., HUNGLER, Bernadette P. Fundamentos de pesquisa em

enfermagem. 3.ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 1995.

REY, Luis. Planejar e redigir trabalhos cientificos. 2 ed. rev. e ampl. Sdo Paulo:
Edgard Bliicher, 1998.

Bibliografia Complementar

LUNA, Sérgio Vasconcelos de. Planejamento de pesquisa: uma introdugdo. Sdo
Paulo: EDUC, 1999.

OLIVEIRA, Silvio Luiz de. Tratado de metodologia cientifica: projetos de pesquisa,

TGI, TCC, monografias, dissertacdes e teses. 2.ed. Sao Paulo: Pioneira, 1999.

OLIVEIRA, Therezinha de Freitas Rodrigues. Pesquisa Biomédica: da procura, do
achado e da escritura de tese e comunicagoes cientificas. S3o Paulo: Atheneu,
1995.

VIEIRA, Sonia, HOSSNE, William Saad. A ética e a metodologia. S3o Paulo: Pioneira,
1998.

e Optativa I

Ementa: O elenco de disciplinas optativas encontra-se descrito apdés o ementario das

disciplinas obrigatdrias.

32 PERIODO
DISCIPLINA CRT CRP CH
Biofisica 02 01 60
Informatica em Saude 04 60
Patologia 04 01 90
Parasitologia 02 01 60
Psicologia do Desenvolvimento. 04 - 60
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Semiologia 03 02 105

Total 19 05 435

TERCEIRO PERIODO: Ementario e Referéncias
¢ Biofisica

Ementa: Introducdo a Biofisica, medidas fisicas, grandezas fundamentais de medidas
fisicas, Estudo da agua, solugdes em geral, crioscopia, osmose, osmometria, meios de
mediadas do Ph das solugBes. Equilibrio acido basico do sangue. Estudo geral dos
coldides. Cromatografia e suas aplicagbes, termoradiagdes - fotoquimica, espectroscopia,
biofisica termo dindmica, biofisica da membrana, biofisica da circulagéo e da respiracéo,

potenciais biologicos, biofisica das radiacGes.
Bibliografia basica
GARCIA, A. C. E. Biofisica. Atheneu, Sao Paulo, 2002.

DURAN, J.E.R. Biofisica — fundamentos e aplicagcbes, S3ao Paulo, Pearson Prentince
Hall. 2003.

NUSSENZVEIG. H.M. Curso de fisica basica, v.1, Rio de Janeiro, Edgard Blucher. 2002.
NUSSENZVEIG. H.M. Curso de fisica basica, v.2, Rio de Janeiro, Edgard Blucher. 2002
NUSSENZVEIG. H.M. Curso de fisica basica, v.3, Rio de Janeiro, Edgard Blucher. 2002
NUSSENZVEIG. H.M. Curso de fisica basica, v.4, Rio de Janeiro, Edgard Blucher. 2002
Bibliografia complementar

OKUMO, E. Fisica para ciéncias biologicas e biomédicas. Sdo Paulo, Haper & Row do
Brasil. 1982.

o Informatica em Saude

Ementa: Introducdo Histdrica e conceitos basicos sobre Informatica (equipamentos e
sistemas operacionais (MS Windows). Softwares aplicativos (TELEDUC, Office aplicado,

WinZip). Introducdo a Internet (MS Internet Explorer, e-mail e Mensagens Instantaneas,
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pesquisar usando os operadores boleanos). Apresentagdo de principais sites da area da
salde (SIM, SINASC, SINAN, etc); Introdugdo ao desenvolvimento de Sites na Internet
(Front Page e Flog ). Prontuarios eletronicos, apoio a diagndsticos, video-conferéncia e

tele-conferéncia.
Bibliografia Basica

TURBAN, Efraim. Comércio Eletronico; estratégia e gestdao. S3o Paulo: Pearson
Prentice hall, 2004.

NORTON, Peter. Introducao a informatica. S3o Paulo: Makron, 1996.

SANTANA FILHO, Ozeas Vieira. Introducdo a Internet: Tudo que vocé precisa saber

para navegar bem na rede. 6. ed. S3o Paulo: Senac, 2005.334p.

O'BRIEN, James A. Sistemas de informacdo e as decisOes gerenciais na era da

Internet. S3o Paulo: Saraiva, 2004.
Bibliografia Complementar

DATE, C. J. - Introducao a Sistemas de Banco de Dados. Rio de Janeiro: Campus,
2004.

MARGULA. Marcelo, Fernando de C. Informatica: conceitos basicos. S3o Paulo: FErica,
2005.

Patologia

Ementa: Esta disciplina visa a capacitacao do aluno para a compreensao dos principais
mecanismos etiopatogénicos de agressao, alteragdes metabdlicas, processos regressivos,
circulatéorios e imunoldgicos, bem como mecanismos de defesa, reparacdo e sua
correlagdo entre a pratica da Patologia e a pratica hospitalar e ambulatorial abordando as
principais doencgas da regido. Os conhecimentos adquiridos serdo consolidados através de
exercicios fisiopatoldégicos e da observacdo de preparagdes macroscopicas ou de

preparagdes microscopicas contendo alteracGes tissulares

Bibliografia Basica:

BRASILEIRO FILHO, G. et al. Patologia. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.
BOGLIOLO et al. Patologia Geral. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004.

CECIL, Tratado de Medicina Interna - 212 ed., Editora Guanabara Koogan, 2001



Projeto Politico Pedagdgico de Enfermagem — UFMA/Imperatriz 35-93

CECIL, Tratado de Medicina Interna - 222 ed., Editora Elsevier, 2005.

ROBBINS. Patologia estrutural e funcional. 7. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2005.
Bibliografia Complementar:

AIRES, MM. Fisiologia — Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

D'ANGELO e FATTINI - Anatomia Humana Sistémica e Segmentar — Sao Paulo: Atheneu,
2007.

GUYTON, A. Tratado de Fisiologia - Rio de Janeiro: Elsevier, 2006.

JUNQUEIRA, LCU. Biologia Estrutural dos Tecidos - Histologia - Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

JUNQUEIRA, LCU. Histologia Basica - Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.
o Parasitologia

Ementa: Estudo das principais espécies de protozoario e helmintos e suas inter-relacdes
com o homem e o ambiente. Estudo da morfologia, biologia e profilaxias das principais
espécies de artrépodes de importancia epidemioldgica regional. Principais métodos de

diagnéstico laboratorial das doencas parasitarias. Parasitismo e doencgas parasitarias.

Bibliografia Basica

NEVES, David Pereira. Parasitologia Humana. Sao Paulo: Atheneu, 2005.

CIMERMAN, B & CIMERMAN,S. Parasitologia Humana e seus gerais. Atheneu, Sao
Paulo, 2005.

REY, LUIS. Bases da Parasitologia Médica. Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, 2002
REY,LUIS. Parasitologia.Guanabara Koogan , 2. ed , Rio de Janeiro, 2001.
Bibliografia Complementar

PESSOA, S.B. & MARTINS, V. Parasitologia Médica. Guanabara Koogan, 11 ed., Rio de
Janeiro, 1985.

LEVENTHAL, R. Parasitologia médica. Texto e atlas. Sao Paulo. Premier. 2001

e Psicologia do desenvolvimento
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Ementa: A constituicdo da psicologia como ciéncia. Conceito, objeto e divisdo da
psicologia. Causas primarias do comportamento e afetividade. Estudo do
desenvolvimento humano e aprendizagem; aspectos psicoldgicos do individuo e de
grupos; relagao profissional - cliente. Reconhecimento da dimensdo ética das interagbes
na pratica clinica: carater sagrado da vida x qualidade de vida, autonomia, conflito de
valores, tomada de decisdo clinica, confidencialidade, dilemas éticos. Reflexdo sobre o
papel e atitude dos diversos profissionais nas equipes interdisciplinares. Abordagem da

Psicologia da Crianca e do adolescente.
Bibliografia Basica

ALENCAR, E. M. L. S. de. Psicologia: introducao aos principios basicos do

comportamento. 10. ed. Petrépolis: Vozes, 1995.

ANGERAMI-CAMOM, Valdemar Augusto (Org.). Psicologia hospitalar: teoria e pratica.
4.ed. Sao Paulo: Pioneira, 2001.

BOCK, A. M. B. ET AL. Psicologias: uma introducao ao estudo da psicologia. 13. ed.

rev. Ampl. Sdo Paulo: Saraiva, 1999.

BRAGHIROLLI, E. M. et al. Temas de Psicologia Social. 05. ed. Atual. Petrdpolis:
Vozes, 2002.

HAMDAN, Amer Cavalheiro. Introducao a psicologia do desenvolvimento. Campo
Grande: S0 Livros, 1998.

SCHULTZ, D. P.; SCHULTZ, S. E. Historia da Psicologia Moderna. 15. ed. Ver. Ampl.
Sao Paulo: Cultrix, 2002.

SILVA, M. J. P. Comunicacdao tem remédio: a comunicacdo nas relacoes

interpessoais em salde. 2 ed. S3o Paulo, Gente, 1996

ZIMERMAN, David E. Como trabalhamos com grupos. Porto Alegre: Artes Médicas,
1997.

Bibliografia Complementar
BRAGHIROLLI, E. M. et al. Psicologia. 13. ed. Atual. Petrépolis: Vozes, 1995.

CARPIGIANI, B. Psicologia: das raizes aos movimentos contemporaneos. Sao

Paulo: Pioneira, 2000.
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SKINNER, B.F. Ciéncia e comportamento humano. Editora da UnB. Brasilia, 1970.
TELES, M. L. S. O que é Psicologia?. S3o Paulo: Brasiliense, 1999

VAYER E RONCIN. Psicologia atual e desenvolvimento da crianga. Manole. Sdo
Paulo, 1998.

e Semiologia

Ementa: Voltada para a abordagem do conhecimento dos instrumentos e necessidades
humanas basicas do homem no processo salde doenga como um ser bio-psico-social e
espiritual, nas diversas formas de comunicacao, interacdo com a equipe, planejamento
pautados na cientificidade. Sinais e sintomas clinicos fisioldgicos e patoldgicos voltados
aos aspectos preventivos, curativos e de reabilitacdo do processo de cuidar. Anamnese,

exame fisico fundamentado nos métodos propedéuticos na integralidade humana.
Bibliografia Basica

BARROS, Alba Lucia Botura leite de& cols. Anamnese e Exame Fisico: avaliacao

diagnodstica no adulto. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2002.

PORTO, Celmo Galeno. Semiologia Médica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara: Koogan,
1997.

POSSO, Maria Belén Salazar. Semiologia e Semiotécnica de Enfermagem. S3ao Paulo:
Atheneu, 2002.

Bibliografia Complementar

ALFARO-LEFEVERE, Rosalinda. Aplicacao do processo de enfermagem: um guia

passo a passo. 4. ed. Porto Alegre: Artes Médicas Sul, 2000.

CARPENITO, Lynda Juall. Diagndstico de Enfermagem: aplicacdo a pratica clinica.
6. ed. Porto Alegre: Artes Médicas. 1997. 812p.

CIANCIARULLO, T.I. Instrumentos basicos para o cuidar: um desafio para a

qualidade da assisténcia. S3o Paulo: Atheneu, 1996.
DANIEL, L.F. A enfermagem planejada. Sao Paulo: Cortez e Moraes, 1979.

HORTA, Wanda de Aguiar. Processo de Enfermagem. S3o Paulo: Pedagdgica e
Universitaria Ltda - EDUSP, 1979.
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40 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH
Farmacologia 04 01 90
Bioestatistica 02 01 60
Semiotécnica 03 02 105
Antropologia 04 60
Etica e Bioética 03 45
Gestdo e Geréncia I 02 01 60
Total 18 05 420

QUARTO PERIODO: Ementario e Referéncias
¢ Farmacologia

Ementa: Introducdo dos conceitos basicos de Farmacologia na pratica da enfermagem.
Estudos dos farmacos utilizados na profilaxia e no tratamento das enfermidades dos
humanos. Principios de Farmacodinamica: sinergismo, antagonismo e antidotismo.
Principios de Farmacocinética: absorcdo, distribuicdo, metabolismo e excrecdo. Fatores
guimicos e farmacoldgicos que modificam a agao e os efeitos dos medicamentos. Drogas
gue atuam no sistema nervoso autébnomo. Drogas que atuam no sistema nervoso central.
Terapia da inflamacdo. Drogas que afetam a funcdo cardiovascular. Drogas que afetam a
funcdo gastrintestinal. Quimioterapia das doengas microbianas, parasitarias e virais.

Drogas que afetam a funcdo respiratéria.

Bibliografia

HARMAN, J. G.; LIMBIRD, L. E. GOODMAN & GILMAN. As Bases Farmacologicas da
Terapéutica. 10.ed. Rio de Janeiro: McGraw Hill, 2001.
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RANG, H.D.; DALE, M.M.; RITTER, J.M. Farmacologia. 4.ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2001.

SILVA, P. Farmacologia. 56.ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001.

KATZUNG, B.G. Farmacologia Basica e Clinica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 1998.

ASPERHEIM, M. K. Farmacologia para Enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2004.

SPRINGHOUSE CORPORATION. Farmacologia para Enfermagem - Série

Incrivelmente Facil. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

KOROLKOVAS, A. Dicionario Terapéutico Guanabara. Guanabara Koogan. Edicdo
2004/2005. Rio de Janeiro: 2004.

o Bioestatistica

Ementa: Estudo da estatistica descritiva: organizacdao e apresentacdao de dados, calculo
de indicadores; da estatistica analitica: medidas de tendéncia central e de variabilidade;
inferéncia estatistica: testes de hipdéteses e de correlacdo; aplicacdo da estatistica na
leitura critica de artigos cientificos e na tomada de decisdo em enfermagem com base
nos principios da pratica baseada em evidéncias. Nocbes elementares de probabilidade.

Coeficientes e indices mais utilizados em saude publica.

Bibliografia Basica

LEVIN,]. Estatistica aplicada a ciéncias humanas, 2. ed., S3o Paulo: HARBRA, 1990.
VIEIRA, S. Introducdo a Bioestatistica. Rio de Janeiro: Campus, 1985.

MALETTA,C.H.M. Bioestatistica: Saude Publica, 2. ed., Belo Horizonte, COOPMED,
1992.

FLETCHER,R.H.;FLETCHER,S.W.; WAGNER,E.H. Epidemiologia clinica: elementos

essenciais. 3. ed., Porto Alegre, Artes Médicas, 1996.
Bibliografia Complementar

CALLEGARI-JAQUES, Sidia M. Bioestatistica: principios e aplicagdes. Porto Alegre-
RS: ArtMed, 2003 255p.
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FONSECA, Jairo Simon da; MARTINS, Gilberto de Andrade. Curso de estatistica. 6. ed.
Sao Paulo: Atlas, 1996.

LAURENTI, Ruy. Estatisticas de saude. 2. ed. S3o Paulo: EPU, 1987.

MARTINS, Gilberto de Andrade; DONAIRE, Denis. Principios de estatistica: 900

exercicios resolvidos e propostos. 4. Ed. S3o Paulo: Atlas, 1990

e Semiotécnica

Ementa: Visa a implementacdo do Processo de enfermagem no estudo dos Sinais e
medidas antropométricas; nas técnicas de higiene pessoal, curativos simples, drenos e
cateteres, imobilizacdo e conforto. Estudo dos principios gerais de administracdo de
medicamentos, seus calculos, as vias de administracdo e venéclise. O prontuario,
registros de enfermagem. Cuidados de enfermagem ao paciente fora de possibilidades

terapéuticas.
Bibliografia Basica

ALFARO-LEFEVRE, Rosalinda Aplicacao do Processo de Enfermagem: um guia passo
a passo- 4ed.. — Porto Alegre: Artes médicas Sul, 2000.

ATKINSON, Leslie D; MURRAY, Mary Ellen. Fundamentos de enfermagem:
introducao ao processo de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1994.
618p.

HORTA, Wanda de Aguiar. Processo de enfermagem. S3o Paulo: EPU, 1979. 93p.
Bibliografia Complementar

ALMEIDA, Maria Cecilia Puntel de; ROCHA, Stuardo Yazlle. O saber de enfermagem e

sua dimensao pratica. S3do Paulo: Cortez, 1989. 128p.

FORTES, Julia Ikeda, KAWAMOTO, Emilia Emi. Fundamentos de enfermagem. Sdo

Paulo: Ed. Pedagdgica e Universitaria.
e Antropologia

Ementa: Aspectos conceituais da Antropologia, sua divisdo e relagdo com outras
ciéncias: conceituacdo antropoldgica de cultura. Etnocentrismo e relativismo cultural. O
ser humano e suas interagdbes em seu processo de viver — adoecer - curar - morrer,

culturalmente determinado.

Bibliografia Basica
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RABUSKE, E. A. Antropologia Filosofica, Petropolis, Vozes, 2003

CARRAHER, David W. Senso critico do dia-a-dia as Ciéncias Humanas. Sao Paulo:
Pioneira, 1983.

HESSEN, Johannes. Teoria do conhecimento. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2003.
ARONDEL - ROHAUT, Madeleine. Exercicios Filoséficos. S3o Paulo: Martins Fontes,
2005.

LARAIA, R. de B. Cultura - um conceito antropolégico. Rio de janeiro, Jorge Zahar,
2005.

PENA. A. G. Introducao a antropologia filoséfica. Rio de janeiro. Imago, 2004.
Bibliografia Complementar

LENTIN, Jean-Pierre. Penso, logo me engano. S3o Paulo: Atica, 1997.

LIBANIO, Jodo Batista. Introducao a vida intelectual. S3o Paulo: Loyola, 2002.

« Etica e Bioética

Ementa: Inserir o aluno no contexto do conhecimento ético e bioético na brangéncia
profissional envolvendo as dimensdes da Enfermagem e o Codigo de ética e Deontologia.
Bioética: historico, conceitos, enfoques, principios fundamentais. Bioética e saude
publica, direito e justica social. Autonomia e heteronomia na relagdo profissional de
salde dos usuarios, confidencialidade e privacidade. Bioética: comunicacdo e informagao,
na pesquisa envolvendo seres humanos, os direitos humanos, a biosseguranca, as
questOes legais; aborto, eutanasia, transplantes de 6rgaos, biologia genética. Problemas

éticos relativos a pratica profissional.
Bibliografia basica
ANGERAMI-CAMON, ORG. A ética na saude. S3o Paulo: Pioneira, 1997.

COSTA, Sergio Ibiapina, OSELHA, Gabriel, GARRAFA, Volnei. Bioética. - Brasilia:
Conselho Federal de Medicina, 1998.

Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa. Normas para pesquisa envolvendo seres
humanos. Res. CNS 196/96 e outras/ Conselho Nacional de Saude.-Brasilia: Ministério
da Saude, 2000.

Germano R. Educacao e ideologia da enfermagem no Brasil. S3o Paulo: Cortez;
1983. 118p.

DEMO, Pedro.Saber pensar. 2.ed. — S3o Paulo: Cortez: Instituto Paulo Freire, 2001.
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Bibliografia Complementar

JUNGES, José Roque. Bioética: perspectivas e desafios. -S3o Leopoldo, Ed.
UNISINOS, 1999.

PESSINI, Leo; BARCHIFONTAINE, Christian Paul. Problemas atuais de bioética. - Séo
Paulo: Loyola, 1996.

PIRES D. Hegemonia médica na saude e a enfermagem: Brasil 15502 1930. Sdo
Paulo: Cortez; 1989. 156p.

RIZZOTO, Maria Lucia Frizon. Histéria da enfermagem e sua relagcdo com a saude
publica. Goiania: AB, 1999,

VASQUEZ, Adolfo Sanchez. Etica. — Rio de Janeiro: Civilizacdo Brasileira, 1996.
e Gestao e Geréncia I

Ementa: Teorias Administrativas; Niveis de complexidade e competéncias do Enfermeiro
nas diversas fungdes administrativas: planejamento, organizacdao, direcdo, controle e
supervisdao de modo a possibilitar o gerenciamento e gestdao dos recursos humanos,

materiais e financeiros.

Bibliografia Basica

BERGAMINI, Cecilia Whitaker. Motivacdao nas organizacoes. 4. ed. S3o Paulo: Atlas,
1997 214p.

CARVALHO, Ant6nio Vieira de. Administracao de recursos humanos. S3o Paulo:
Pioneira, 1998. 339p.

Bibliografia Complementar

CHIAVENATO, Idalberto. Administracdo de recursos humanos: fundamentos
basicos. 4. ed. Sdo Paulo: Atlas, 1999. 194p.

CHIAVENATO, Idalberto. Gerenciando pessoas: o0 passo decisivo para a
administracao participativa. 3. ed. Sao Paulo: Makron Books, c1997. 257p.
CHIAVENATO, Idalberto. Gestao de pessoas: o novo papel dos recursos humanos

nas organizagoes. Rio de Janeiro: Campus, 1999. 457p.

52 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH

Gestdo e Geréncia II 02 01 60

Saude do Adulto I 04 02 120
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Epidemiologia 02 01 60
Saude do Idoso 03 02 105
Psicologia da Personalidade 04 - 60
Total i5 06 405

QUINTO PERIODO: Ementario e Referéncias
e Gestao e Geréncia II

Ementa: Liderangas em Enfermagem. Administragéo de Conflito. Sistema de Informacgao
em Enfermagem. Tomada de decisdes em Enfermagem. Planejamento na Assisténcia de
Enfermagem. Auditoria S.E. Mudangas em Enfermagem. Servicos de controle de infeccdo
hospitalar. Gerenciamento em enfermagem. Humanizagdo. Processo de informatizagao

na enfermagem. Prontuario do paciente. SESMT.
Bibliografia Basica:

CHIAVENATO, I. Introducdao a teoria geral da administracdo: uma visdo
abrangente da moderna administracao das organizagoes. 7. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2003. 634 p.

LUSSARI, W. R.; SCHMIDT, I. T. Gestao hospitalar: mudando pela educacgdo
continuada.Sao Paulo: Arte e Ciéncia, 2003. 166 p.

MARQUIS, B. L; HUSTON, C. J. Administracao e lideranca em enfermagem: teoria e
pratica. 4. ed. Porto Alegre: ARTMED, 2005. 477 p.

SILVA, Maria Julia Paes da. Comunicacdo tem remédio: a comunicacdao nas

relagOes interpessoais em saude 6.ed. Sao Paulo: Gente, 1996. 133p.
Bibliografia Complementar:

BORBA, V. R. Marketing de relacionamento para organizagdes. Sao Paulo: Atlas.
2004. 304 p.

CHIAVENATO, I. Administracao de recursos humanos: fundamentos basicos. 5. ed.
Sao Paulo: Atlas, 2003. 194 p.
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CHIAVENATO, I. Administracdao nos novos tempos. 2. ed. Rio de Janeiro: Campus,
2004. 630 p.

CHIAVENATO, I. Empreendedorismo: dando asas ao espirito empreendedor. Sdo
Paulo: Saraiva, 2005. 278 p.

CHIAVENATO, I. Recursos humanos: o capital humano das organizagdes. 8. ed.
Ribeirao Preto: Atlas, 2004. 516 p.

CHIAVENATO, I.; SAPIRO, A. Planejamento estratégico: fundamentos e aplicacgoes.
Rio de Janeiro: Campus, 2004. 452 p.

DOENGES, M. E., MOORHOUSE, M. F. Diagndstico e intervencao em enfermagem. 5.
ed. Porto Alegre: ARTMED, 1999. 560 p.

DRUCKER, P. Administrando para o futuro: os anos 90 e a virada do século. 6. ed.

Sao Paulo: Thomson Pioneira, 1998. 242 p.

DRUCKER, P. O gerente eficaz. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1986. 184
p.

HAMPTON, D. R. A administracao contemporanea. 3. ed. S3o Paulo: Makron, 1992.
404 p.

KURCGANT, P.; LEITAO, R. E. R. Qualidade na pratica gerencial da enfermagem. Rio
de Janeiro: Intertexto, 2004. 152 p.

MEZZOMO, A. A. Fundamentos da humanizacao hospitalar. S3ao Paulo: Mezzomo,
2003. 412 p.

MOTTA, F. C. P. Teoria geral da administracdo: uma introducao. 22. ed. Sao

Paulo:Thomson Pioneira, 2002. 230 p.

NEWMAN, W. A acdo administrativa: as técnicas de organizacdo e geréncia. 4. ed.
Sdo Paulo: Atlas, 1975. 435 p.

POLETTO, D. S. Liderancga integrativa na Enfermagem. Passo Fundo: UPF, 1999. 112
p.

SAUPE, R. Educacdo em enfermagem: da realidade construida a possibilidade

emconstrucao. Florianopolis: UFSC, 1998. 306 p.
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VROMM, V. H. Gestdao de pessoas, ndao de pessoal: os melhores métodos de

motivacao e avaliacao de desempenho. 8. ed. Rio de Janeiro: Campus, 2004. 274 p.
e Saude do Adulto |

Ementa: Abordagens da Estrutura e Funcionamento dos servigos de clinica médica,
cirirgica, centro cirdrgico e central de material e esterilizagdo. Fundamentos teodricos-
metodoldgicos do cuidar em Enfermagem a pacientes adulto, em condicdes de
necessidades clinicas e cirlrgicas dos sistemas Urogenital, Respiratoério, Cardiovascular,
Gastro-Intestinal, Enddcrino-Metabdlico. Procedimentos basicos para o cuidar do paciente
adulto em condicdes ciruricas dos diversos sistemas, nas fases pré- operatéria; trans-
operatério, pos- operatorio e recuperacdao anestésica: anestesia, posicionamento,

desconfortos, complicacdes cirurgicas e feridas. Enfoque do suporte nutricional.
Bibliografia Basica:

BRUNNER, Liliam Sholtis , Doris Smith Suddarth. Tratado de Enfermagem Médico

Cirargico. 8a ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

BLACK, J.M., JACOBS, E.M. Enfermagem Médico Cirirgica - Uma abordagem

psicofisioldgica, Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, v.1 e 2, 1996.
HARRISON, Tinsley Randolph. Medicina Interna.13.ed. Mac Graw-Hill, 1995.

MEEKER, Margareth Huth e ROTHROCK, Jane C. Cuidados de enfermagem ao

paciente cirargico. 10a. ed. Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 1997.

PITREZ, F.A.B.; PIONER, S.R. Pré e pos-operatério em cirurgia geral e

especializada. Porto Alegre: Artes Médicas, 1999.

SILVA, Ma d’ Aparecida Andrade et all. Enfermagem na Unidade de Centro Cirurgico,
EPU, Sao Paulo, 1997.

LUCCA, Renato et. all. Moderno Tratado de Enfermagem na Unidade de Centro
Cirargico, EPU, Sao Paulo, 1997.

Bibliografia Complementar

CARPENITO, Lynda Juall. Planos de cuidados de enfermagem e documentacao:
diagnoésticos de enfermagem e problemas colaborativos. 2 ed. Porto Alegre: Artes
Médicas Sul, 1999.
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CRUZ, Maria Jesius Redondo de la & Lépez Mercedes Arias. Guias Praticos de

Enfermagem: centro ciriirgico. Sao Paulo, Mc graw Hill, 2001.
DEALEY, C. Cuidando de feridas. 2ed. Sdo Paulo; Atheneu, 2002.

GEORGE, 1.B. e col. Teorias de Enfermagem - os fundamentos a pratica

profissional. 4ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 2000.

PARRA, Osério Miguel & SAAD, William Abrdo. Instrumentacao Cirurgica. Guia de
instrumentacao cirirgica e de auxilio técnico ao cirurgido. 32 ed, Sdo Paulo,
Atheneu, 1999,

VENDER, Jeffery S.; SPIESS, Bruce D. Recuperacao pés-anestésica. Revinter, 1995.

WYNGAARDEN, James. et al. Cecil. Tratado de Medicina Interna. 2led. Rio de

Janeiro: Guanabara Koogan, v.1e2, 2001.
o Epidemiologia

Ementa: Introducdo a epidemiologia. Fundamentos epidemioldgicos para estudo dos
determinantes do processo saude x doenca. Epidemiologia descritiva. Estrutura
epidemioldgica. Vigilancia epidemioldgica. Ecologia e epidemiologia. Problemas de Saude.
Metodologia epidemioldgica. Investigacdo. Causalidade e formulagdo de hipdtese. Quadro
epidemioldgico. Profilaxia, prevengdo, eliminacdo e erradicagdo. Doengas ndo infecciosas
mais comum no pais e especialmente na regido. Bases estatisticas dos métodos
quantitativos. Apresentagdo tabular e grafica. Varidveis. Estimativas demograficas.

Indicadores de saude.

Bibliografia Basica:

FLETCHER, Robert e Suzane, WAGNER, Eduard H., Epidemiologia Clinica, Ed. Artes
Médicas.

FORATTINI, O.P. Epidemiologia geral, Artes Médicas, 2. ed., 1996.

JEKEL J.F. [et al] Epidemiologia, Bioestatistica e Medicina Preventiva. 1.ed.
Artmed, 2002.

Bibliografia complementar:
AYRES, J],R. Epidemiologia e Emancipagao, Ed. Hucitec-ABRASCO, 2. ed., 1996.

COSTA D.C., BREILH J., GOLDBERG M. Epidemiologia: Teoria e Objeto. 2. ed.
Hucitec-ABRASCO, 1994.

e Saude do Idoso
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Ementa: Visa inserir o aluno nas abordagens sobre a legislagdo do SUS e os direitos do
idoso. Processo e teorias do envelhecimento, pirdmide populacional; aspectos clinicos do

envelhecimento; riscos fisicos; principais afecgbes e intervencdes de enfermagem.
Bibliografia Basica:

BRUNNER, Liliam Sholtis, Doris Smith Suddarth. Tratado de Enfermagem Médico

Cirargico. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000.

GEORGE, 1.B. e col. Teorias de Enfermagem - os fundamentos a pratica

profissional. 4. ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 2000.

MEEKER, Margareth Huth e ROTHROCK, Jane C. Cuidados de enfermagem ao

paciente cirargico. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1997.

TIMBY, Barbara; SMITH, Nancy. Enfermagem Médico-Cirargica. Rio de Janeiro:
Manole, 2005.

Bibliografia Complementar:

WYNGAARDEN, James. et al. Cecil. Tratado de Medicina Interna. 21. ed. Rio de

Janeiro: Guanabara Koogan, v.1e2, 2001.
JORDAO NETTO, A gerontologia basica. S3o Paulo: Lemos, 1997.
e Psicologia da Personalidade

Ementa: Estudo da pessoa, das teorias, estrutura e desajustamento da personalidade.

Tipos de Ego e os mecanismos de defesa do Ego. Terapias de ajustamento.
Bibliografia Basica

DAVIDOFF, L. Introducao a Psicologia. 3. ed. Trad. Lenke Perez. Sdo Paulo: Makron
Books, 2001.

MILTON, T. H. Teorias da Psicopatologia e da Personalidade. Rio: Interamericana.

PAIN, S. Psicometria Genética. S P., Casa do Psicdlogo, 1992.
Bibliografia Complementar

ALLPORT, G. M. Personalidade: Padroes e Desenvolvimento. Herder, SP, 1974.
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BOCK, A. M. B. ET AL. Psicologias: uma introducao ao estudo da psicologia. 13. ed.

rev. Ampl. S3o Paulo: Saraiva, 1999.

D’ANDREA, F. F. Desenvolvimento da Personalidade. R. J., Ed. Bertrand Brasil S/A,
1987.

62 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH
Saude do Adulto Il 03 02 105
Doencgas Transmissiveis 04 01 90
Nutricdo 02 01 60
Saude Mental 03 02 90
Optativa II 04 - 60
Total 16 06 405

SEXTO PERIODO: Ementario e Referéncias
e Saude do Adulto Il

Ementa: Fundamentos tedrico-metodoldgico do cuidar em Enfermagem - Legislacdo do
Sistema Unico de Salde - SUS e Idoso;. Epidemiologia, andtomo-fisiologia, principais
afeccdes clinicas, peri-operatério e intervengdes de enfermagem dos Sistemas
Neurolégico e Mdusculo-Esquelético. Afeccbes Oncoldgicas - epidemiologia; principais
afeccOes; terapéuticas; intervencbes de enfermagem. Emergéncias: Queimaduras;

Fraturas; Politraumatismos. Cuidado do paciente critico clinico-cirdrgico.
Bibliografia Basica:

BLACK, J.M., JACOBS, E.M. Enfermagem Médico Cirargica - Uma abordagem

psicofisiolégica, Guanabara Koogan, Rio de Janeiro, v.1 e 2, 1996.

BRAGA, F. M.; MELO, P.M.P. (coords.) Guia de neurocirurgia. Sao Paulo: Manole,
2005. Guias de Medicina ambulatorial e hospitalar. UNIFESP/ Escola Paulista de Medicina.
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BRASIL. Decreto Federal n° 1948 de 03 de julho de 1996. Disp6e sobre a Politica
Nacional do idoso e da outras providéncias. Diario oficial da Unido, Brasilia, 03 de
julho de 1996.

FELIPPE Jr., J. Pronto Socorro - fisiopatologia, diagndstico e tratamento. 4ed. Rio de

Janeiro: Guanabara koogan, 2000.

HUDAK, C.M.; GALLO,B.M. Cuidados intensivos de enfermagem - uma abordagem

holistica. 6ed. Rio de Janeiro: Guanabara koogan, 1998.
JORDAO NETTO, A gerontologia basica. S3o Paulo: Lemos, 1997.

TASHIRO, M.T.O.; MURAYAMA, S.P.G. Assisténcia de enfermagem em ortopedia e

traumatologia. S3o Paulo: Atheneu, 2001.
Bibliografia Complementar

BARROS, M. M. L. Velhice ou terceira idade? Rio de Janeiro: Fundagao Getulio Vargas,
1998.

HOTELAR, E. ABC das alteracoes hidroeletroliticas e acido-base. 3ed. S3o Paulo:
Atheneu, 1996.

PARADISO, C. Liquidos e eletrélitos. Rio de Janeiro: Guanabara koogan, 1998. Série

de Estudos em Enfermagem.

RODRIGUES, R. A. P.; DIOGO, M. ]J. D. Como cuidar dos idosos. Campinas: Papirus,
1996.

RODRIGUEZ, J.M. Emergéncias. Rio de Janeiro: Mc Graw Hill, 2000.
o Doengas Transmissiveis

Ementa: Assisténcia de Enfermagem em condigdes de Doencas Transmissiveis em nivel
primario, secundario e terciario com énfase na determinacdo social do processo saude-
doenca, no controle das fontes de infeccdo e na vigilancia epidemioldgica, sob a forma de
ensino tedrico e pratico. Fundamentacdo das agdes do enfermeiro no programa de
prevengdo, controle e erradicagdo das doencgas transmissiveis prevalentes no estado do

Maranhdo. Elaboracao de relatério de pesquisa.
Bibliografia Basica

ADIMORA, A A et al Doengas sexualmente transmissiveis. 2.ed. S3o Paulo:
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ANDREI, 1998.
AMATO NETO, V; BALBY, IL.S. Doengas transmissiveis. 3. ed. Sdo Paulo: Savier, 1991.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Politica de salde. Guia de tratamento

clinico da infecgdo pelo HIV em criangas. Brasilia, 2004.

BRASIL. Ministério da Saude. Fundacdao Nacional de Salude. Guia de controle da

hanseniase. Brasilia, 1999.

BRASIL. Ministério da Saude. Fundacdo Nacional de Salude. Manual vigilancia e

controle da leishmaniose visceral. Brasilia, 2003.

BRASIL. Ministério da Salude. Fundacdo Nacional de Saude. Manual de controle da

leishmaniose tegumentar. Brasilia, 2000.

BRASIL. Ministério da Saude. Fundacdao Nacional de Saude. Manual de terapéutica da

malaria. Brasilia, 2001.

BRASIL. Ministério da Saude. Organizacdo Pan-Americana da Saude. Avaliacdao da

estratégia global de controle integrado da malaria no Brasil. Brasilia, 2001.

BRASIL. Ministério da Saude. Fundacdo Nacional de Saude. Dengue: aspectos

epidemioldgicos, diagnostico e tratamento. Brasilia, 2001.

BRASIL. Ministério da Saude. Fundacdo Nacional de Saude. Doencgas infecciosas e
parasitarias: aspectos clinicos, aspectos epidemioldgicos e medidas de controle.
Guia de bolso Brasilia, 1999.

Bibliografia Complementar

CIANCIARULO, T.I. Instrumento basico para o cuidar: um desafio para a

qualidade da assisténcia. Sdo Paulo: Atheneu, 1996.

ROUQUARYOL, M.Z.; ALMEIDA FILHO, N. Epidemiologia e saude. 52 ed. Rio de
Janeiro: MEDSI, 1999.

¢ Nutricao

Ementa: Estudo dos nutrientes indispensaveis a manutencdo da salde: Protideos,
glicidios, lipidios, sais minerais e vitaminas. Principios alimentares, leis da alimentagao,
escolha e conservagao dos alimentos. Avaliacao nutricional de pessoas nos diferentes

ciclos de vida; Preparo de dietas, administracao de dietas; responsabilidades da
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enfermagem nesse cuidado; formas de abordagem da pessoa para a definicdo da dieta

considerando questdes culturais, sociais e necessidades.
Bibliografia Basica

AUGUSTO, A. L. P. et al. Terapia Nutricional. Sdo Paulo: Atheneu, 1995.

MAHAN, L. K., A, M. Alimentos, nutricio e dietoterapia. 8. ed. Sdo Paulo: Rocca,
1994,

RIELLA. Suporte nutricional. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1993.

Bibliografia Complementar

DUTRA-OLIVEIRA, J. E.; MARCHINI, J. S. Ciéncias nutricionais. S3o Paulo: Sarvier,
1998.

GEWANDSZNAIDER, Fernando. Nutrigdo. S3o Paulo: Atica, 1998.
e Saude Mental

Ementa: Saude mental. Enfermagem psiquiatrica. Comunicagdo. Mecanismos de defesa
do Ego. Reforma Psiquidtrica. Politicas em Saude Mental. Reabilitacdo Psicossocial.
Processo de Enfermagem em psiquiatria ou Saude Mental. Prevencdo em Salde Mental -
primaria, secundaria e terciaria. Funcbes do Ego. Entrevista psiquiatrica. Aspectos
psicolégicos no aborto. Ansiedade - uma resposta ao stresse. Influéncias de fatores
culturais sobre a salde e a doenga mental. Influéncia de fatores bioldgicos sobre a saude

e a doenga mental. Crise. Terapia. Intervencao. Familia. Terapia e intervencgao.
Bibliografia Basica:

KAPLAN, H. & SADOCK, B. Compéndio de Psiquiatria - ciéncias comportamentais e

psiquiatria clinica. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

RIBEIRO, P. R. M. Saide Mental: dimensdo histérica e campos de atuacdo. Sdo
Paulo: EPU, 1996.

ROCHA, Ruth; BARTMAN, Mercilda; KRITZ, Sonia. Enfermagem em saitide mental. Rio

de Janeiro: Senac Nacional, 1996. 112p.; il

ISAACS, Ann. Saude mental e enfermagem psiquiatrica. Rio de Janeiro, RJ:
Guanabara Koogan, 1998. 213p

Bibliografia Complementar:
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BENJAMIN, A. A Entrevista de ajuda. S3o Paulo-Martins Fontes, 1978.
EDWARDS, G. O Tratamento do Alcoolismo. S3o Paulo: Martins Fontes, 1987.

KAPLAN, Harold I; SADOCK, Benjamin. Tratado de psiquiatria. 6. ed Porto Alegre,
ArtMed, 1999 3 v.

NUNES FILHO, Eustachio Portella; BUENO, Joao Romildo; NARDI, Antonio Egidio.
Psiquiatria e sailde mental: conceitos clinicos e terapéuticos fundamentais. S3o
Paulo: Atheneu, 2000. 279p.

OSORIO, L.C. Familia Hoje. Porto Alegre: Artes Médicas, 1996.
e Optativa I1

Ementa: O elenco de disciplinas optativas encontra-se descrito apds o ementario das

disciplinas obrigatérias.

72 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH
Atencdo Basica em Saude II 03 02 105
Saude da Mulher I 03 02 105
Saude da Crianca e do Adolescente I 03 02 105
Projeto de Trabalho de Conclusdo de Curso 04 - 60
Ecologia e Saude 02 01 60
Total 15 07 435

SETIMO PERIODO: Ementario e Referéncias
e Atencgdo Basica em Saude II

Ementa: Contextualizar a participacdo da enfermagem no sistema e nos servigos de
salide em todos os niveis de sua estrutura quer no campo técnico administrativo, na
metodologia da programagdo de suas atividades e na assisténcia de enfermagem.
Discutir conceitos de comunidade e sociedade, a importancia da participacdo da
comunidade no processo educativo. Desenvolver praticas de agdes comunitarias nos

diversos servicos de salde. Identificar a equipe de salde e sua fungao educativa. Discutir
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o conceito de educagdao popular, processo educativo pelos grupos populares. Discutir
métodos e técnicas utilizadas na educacdo em saude, assim como as bases normativas
para implantagdo dos diversos programas de atencdo basica, inclusive a Estratégia Saude

da Familia. Rede de Frios e Imunizagao.
Bibliografia Basica

BRASIL, Ministério da Saude, Secretaria de politicas de saude. Coordenagao Nacional de
DST e AIDS. Programa Nacional de Hepatites Virais. Recomendacdes para o

tratamento da co-infecgcdao entre HIV e Hepatites virais, Brasilia, 60 pag., 2002.

BRASIL, Ministério da Saude. Guia para o controle da hanseniase. Secretaria de

politicas publicas, Departamento de atencdo basica, Brasilia, DF., 2002.

BRASIL, Ministério da Saude. Manual técnico para o controle da Tuberculose.
Secretaria de politicas publicas de salude. Departamento de atencgao basica, N° 6, Série

Normas e Manuais Técnicos, N° 148, 13, Edicdo. Brasilia, 62 pag., 2002.

BRASIL, Ministério da Saude. Manual técnico para Prevencao do cancer de colo

uterino, Profissionais de salde, Brasilia, 2002.
Bibliografia Complementar

ALMEIDA, Maria Cecilia Puntel & ROCHA, Melani, organizadoras. O trabalho de

Enfermagem. S3o Paulo. Cortez, 1997.

BRASIL, Ministério da Saude. Secretaria de Saude. Departamento de Atencdo Basica.

Saudde da crianca: Acompanhamento e desenvolvimento infantil, 100 pag., 2002

MINISTERIO DA SAUDE. Manual para Organizacdo da Atencdo Basica. Secretaria de

Assisténcia a Saude. Brasilia. Ministério da Saude, 1999.

VASCONCELOS, E.M. Educacao Popular e a Atencdao a saide da Familia. Editora
HUCITEC Ltda. Sao Paulo, 1999.

e Saude da Mulher I

Ementa: A compreensdo da mulher como sujeito histérico, a questdo de género, raga, classe e
etnia na salde e a enfermagem. A endocrinologia Feminina e Saude da mulher nas varias fases
de vida. Violéncia contra a Mulher como uma questdao de Salude. Abordagens das afecgdes mais
comuns do aparelho genital. O processo de Reprodugdo Humana. A mulher no ciclo gravido

puerperal, modificagdes e cuidados. Atuacdo de Enfermagem frente a gestagdo, parto e
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nascimento e puerpério na perspectivado do cuidar humanizado. A Enfermagem frente as
patologias da gestacdo, parto e puerpério. Fisiologia do puerpério e Agbes Educativas no

Alojamento Conjunto, Assisténcia ao RN normal e patolégico.
Bibliografia Basica

BALASKAS, Janet. Parto Ativo: guia pratico para o parto natural. 2. ed. Sdo Paulo:
Ground, 1993. 317p.

BARROS, Sénia M. O; MARIN, Heimar de F.; ABRAO, Ana Cristina F. V. Enfermagem

Obstétrica e Ginecolégica: guia para a pratica assistencial. Sao Paulo: Roca, 2002.

BRASIL.Ministério da Saude. Assisténcia pré-natal: manual técnico. 4. ed. Brasilia:
2004.

———————————————————— Gestacao de Alto Risco. Manual Técnico. Brasilia, 2004.

———————————————————— Urgéncias e Emergéncias Maternas. Guia para Diagnéstico e

conduta em situacgodes de risco de morte materna. Brasilia, 2000

G T L PP Parto, aborto e puerpério: assisténcia humanizada a mulher.
Brasilia, 2001.199p

—————————————————— Programa Humanizagcdao do Parto: humanizacao no pré-natal e

nascimento. Brasilia, 2000. 16p
HALBE, W.H. Tratado de Ginecologia. 2 ed. S3do Paulo: Roca, 1995.
LARGURA, Marilia. A assisténcia ao parto no Brasil. 2.ed. Sdo Paulo.2000. 154p.

LOPES, Marta Julia Marques.; MEYER, Dagmar Estermann.; WALDOW, Vera Regina.

Género e Saude. Porto Alegre: Artes Médicas, 1996.
NEME, Bussédmara. Obstetricia Basica. S3o Paulo: Sarvier, 2000.

ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE. Assisténcia ao Parto Normal: um guia pratico.
Genebra: OMS/SRF/MSM, 1996.

PALO, G. DE; CHANEN, W; DEXEUS, S. Patologia e Tratamento do Trato Genital
Inferior. Rio de Janeiro:MEDSI, 2002.

REZENDE. ]. Obstetricia. 8. ed. Rio de janeiro: Guanabara Koogan, 1998.
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ROHDEN, Fabiola. Uma Ciéncia da Diferenca: sexo e género na medicina da

mulher. Rio de Janeiro: Editora Fiocruz, 2002.

SOIFER, Raquel. Psicologia da gravidez, parto e puerpério. 6. ed. Porto Alegre: Artes
médica, 1992.

TEDESCO, lulio de A; ZUGAIB, Marcelo; QUAYLE, Julieta. Obstetricia Psicossomatica.
Sao Paulo: Atheneu, 1997. 318p.

Bibliografia Complementar

BARROS, Lena Maria. Parto Normal: Significado e Atuagdo da Enfermeira. 2003. 114f.
Dissertacdo ( Mestrado em Enfermagem) — MINTER - UFMA e UFC, Fortaleza, 2003.

CHAUi, Marilena. Repressdao Sexual, essa nossa desconhecida. S3o Paulo:

Brasiliense, 1991.

FERREIRA, Mary (org) Mulher, Género e Politicas Publicas. S3o Luis: REDOR/UFMA,
2000. 136p.

GUYTON, Arthur C., HALL, John E. Tratado de Fisiologia Médica. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1997.

RODRIGUES, Livia Penna F. Dar a Luz... renascer: gravidez e parto. Sao Paulo;
Agora, 1997. 108p.

SILVEIRA, Maria de Fatima Araujo; GUALDA, Dulce Maria Rosa. Mulher, Corpo e
Cuidado: um ritual de encantamento para a pratica de enfermagem. Campina
Grande: EDUEP, 2003.

e Salude da Crianca e Adolescente I

Ementa: Estudo de situagdes que envolvem o cuidado de enfermagem do neonato ao
adolescente e suas familias nas areas de ensino, assisténcia e instrumentalizagdo do
cuidar. Atuagdo governamental nas diretrizes e programas para a atencdo a salde da
crianca e do adolescente. A crianga, o adolescente e familia. Estatuto da crianga e
adolescente. Interagdo social. A salde da crianga e do adolescente. Crescimento e
desenvolvimento. Caracteristicas fisicas, bioldégicas e psico-sociais, desenvolvimento
sexual. Cartao da crianga. Teste do pezinho. Creche/Escola. Alimentagao da crianga.
Abordagem psicoldgica da crianca e do adolescente. Consulta de enfermagem a crianga e
ao adolescente. Gravidez na Adolescéncia. Acidentes e violéncia na infancia e

adolescéncia. As drogas. A crianga e o adolescente hospitalizados. Procedimentos de
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enfermagem. Recém-nascido de alto-risco. Patologias mais comuns na infancia.
Bibliografia Basica:
MARCONDES, Eduardo. Pediatria basica. 6. ed. S3o Paulo: Sarvier, 1978.

SCHIMITZ, Edilza Maria. A enfermagem em pediatria e puericultura. S3o Paulo:
Atheneu, 1995.

WHALEY, Lucille F.; WONG, Donna L. Enfermagem pediatrica: elementos essenciais

a intervengao efetiva. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara, 1999.
Bibliografia Complementar:

COSTA, Maria Conceicao; SOUZA, Ronald Pagnocelli de. Organizadores. Avaliacao e

cuidados primarios da crianca e do adolescente. Porto Alegre: Artmed, 1998.

CREPALDI, Maria Aparecida. Hospitalizacdo na infancia: representacoes sociais da
familia sobre a doenca e a hospitalizacdao de seus filhos. Sao Paulo: Editora

Universitaria, 1999.
DUGAS: Enfermagem pratica. Rio de Janeiro: Guanabara, 1998.

LEWIS, Melvin e WOLKMAR, Fred. Aspectos clinicos do desenvolvimento na infancia

e adolescéncia. 3. ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 1993.

WINNICOTT, D. W. O ambiente e os processos de maturacao: estudo sobre a

teoria do desenvolvimento emocional. Porto Alegre: Artes Médicas, 1990.
e Ecologia e Saude

Ementa: Enfermagem no estudo do ecossistema e sua relagdo com a salide do homem e
do ambiente. Condicbes de saneamento e de poluigdo: agua, esgoto, residuos sélidos,
vetores e zoonozes. Sistemas alternativos de solugdes em saneamento. Saude urbana:
fatores de risco individuais e coletivos. Ambiente global, alteragdes climaticas, a saude e
desenvolvimento sustentavel. Agdes educativas da Enfermagem na interagdo saude e

ecologia e as repercussoes.
Bibliografia Basica:

CURRIE, K. Meio ambiente: interdisciplinaridade na prética. 4. ed. S&o Paulo: Papirus,
2003.
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CAVALCANTI, C. Desenvolvimento e natureza: estudos para uma sociedade sustentavel.
Sao Paulo: Cortez, 2003.

SEWELL, Granville, Administracao e Controle da qualidade ambiental.Sdo Paulo: EPU.

ROUQUAYROL, M. Z. ALMEIDA-FILHO. Epidemiologia & Saude. Rio de Janeiro: MEDSI, 5.
ed., 2003.

Bibliografia Complementar

COHN, A; ELIAS, P.E.M. Saude no Brasil: politicas e organizacao de servigos. 5. ed.
S3do Paulo: Cortez, 2003.

LAGO, Antonio, Oqueé Ecologia. Sao Paulo:, Brasiliense,

ODUN, Eugene. Ecologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogam, 1988.

e Projeto do Trabalho de Conclusao de Curso

Ementa: Elaboracdo do projeto de trabalho de conclusao de curso, utilizando
conhecimentos tedricos, metodoldgicos e éticos sob orientacdo docente. Compreensdo
dos procedimentos cientificos a partir do planejamento de um estudo de um problema de
salde. Estudo das etapas do processo de pesquisa; formulacdo de problematica,

elaboracao de um protocolo de pesquisa.

82 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRP CH
Urgéncia e Emergéncia 02 01 60
Salde da Crianca e do Adolescente II 02 02 90
Salde do Trabalhador 02 01 60
Saude Da Mulher II 04 02 120
Didatica em Enfermagem 02 01 60
Optativa III 04 60
Total 16 07 450

OITAVO PERIODO: Ementario e Referéncias
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e Urgéncia e Emergéncia

Ementa: Estudo do desenvolvimento de conhecimentos e habilidades na assisténcia ao
paciente em condigdes criticas, através do reconhecimento de sinais e das atuacgbes na
prevencdo dos danos e complicagOes resultantes dos desvios das funcdes do organismo.

Assisténcia a pessoa vitima de acidente e acometida de mal subito; técnicas de
atendimento de primeiros socorros, atendimento pré-hospitalar e transporte por meio de

simulacdao em laboratoério.

Bibliografia Basica

MARTINS S, SOUTO M I D, Manual de emergéncias meédicas, diagnéstico e

tratamento. Ed. Revinter, 1999.

PASTERNAK ], Manual de Primeiros Socorros, Ed. Atica, S3do Paulo, 1996.

LOPES, M. Emergéncias médicas. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1990.
BERGERON, J.; BIZJAK, G. Primeiros socorros. S3o Paulo: Atheneu, 1999.

FERREIRA, E. D. Seguranca: salvamentos e primeiros socorros. Sao Paulo: Centrais

Impressoras Brasileiras, 1997.
Bibliografia Complementar

AGAMBIRASIO, A. Salude: primeiros socorros: no dia-a-dia e nas emergéncias. Séo
Paulo: Nova Cultural, 1995.

LANE, J. C.; TULIO, S. Primeiros Socorros: um manual pratico. S3o Paulo: Moderna,
1997.

e Salude da Crianca e Adolescente II

Ementa: Abordagem psicoldgica da crianca e do adolescente. Consulta de enfermagem a
crianca e ao adolescente. Gravidez na Adolescéncia. Acidentes e violéncia na infancia e
adolescéncia. As drogas. A crianga e o adolescente hospitalizados. Procedimentos de

enfermagem. Recém-nascido de alto-risco. Patologias mais comuns na infancia.
 Bibliografia Basica

CREPALDI, Maria Aparecida. Hospitalizacao na infancia: representacoes sociais
da familia sobre a doenca e a hospitalizagdao de seus filhos. S3ao Paulo: Editora

Universitaria, 1999.
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SCHIMITZ, Edilza Maria. A enfermagem em pediatria e puericultura. S3o Paulo:
Atheneu, 1995.

DUGAS: Enfermagem pratica. Rio de Janeiro: Guanabara, 1998.
o Bibliografia Complementar

WHALEY, Lucille F.; WONG, Donna L. Enfermagem pediatrica: elementos essenciais a

intervengao efetiva. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara, 1999.

BARBOSA, Vera Lucia Perino. Prevencao da obesidade na Infancia e na

Adolescéncia. Barueri: Manole, 2004.
e Saude do Trabalhador

Ementa: Insercdo do aluno ao estudo das diretrizes politicas e regulamentos em saude
do trabalhador para as acbes e analise de agravos a saude e problemas de salde no
ambiente de trabalho. Das estratégias para habilitar os trabalhadores na promogao da
salde e da qualidade de vida no trabalho. Analise dos recursos do meio ocupacional em
relacdo a saude e ao trabalho. Os riscos ambientais para o trabalhador, os aspectos
sobre seguranca no trabalho e o papel do enfermeiro na promocdo da saude do

trabalhador.
Bibliografia Basica

ABREU, Romeu Carlos Lopes de. CCQ, Circulo de Controle de Qualidade:
integracaotrabalho- homem-qualidade total. 2. ed. Rio de Janeiro: Qualitymark,
1991. p.184.

ALESSI, N. P. (Org.). Satde e trabalho no Sistema Unico de SaGde. S3o Paulo:
Hucitec,1994.

BUSCHINELLI, J. T. P. ; ROCHA, L. E.; RIGOTTO, R. M. (Org.). Isto é trabalho de

gente- vida, doencga e trabalho no Brasil. Petropolis: Vozes, 1994.

BRAGA, J. C. S. & PAULA, S. G. Saude e previdéncia. Estudos de politica social. 2.
ed., Sao Paulo: Hucitec, 1986.

DEJOURS, C. Loucura do trabalho: estudo de psicopatologia do trabalho. Sao
Paulo: Cortez/Oboré, 1992.
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DRUCKER, Peter F. Administragcdao para o futuro: os anos 90 e a virada do século.
3.ed. Sdo Paulo: Pioneira, 1992.

FALEIROS, V. P. O trabalho da politica: saiide e seguranca dos trabalhadores. Séo
Paulo: Cortez, 1992.

GANDOLFI, S. D. A saude do brasileiro. Sdo Paulo: Moderna, 1990.

GOMEZ, C. M.; FRIGOTTO, G.; ARROYO, M.; NOSELLA, P. Trabalho e conhecimento:

dilemas na educacao do trabalhador. Sdo Paulo: Cortez, 1987.
GONCALVES, E. L. et al. Administracdao de saide no Brasi/. S3o Paulo: Pioneira, 1989.

HELOANI, Roberto. Organizacdao do trabalho e administracao: uma visao

multidisciplinar. 2. ed. Sdo Paulo: Cortez, 1996.
Bibliografia Complementar

LEOPARDI, M. T. Entre a moral e a técnica: ambigiliidades dos cuidados da
enfermagem.MENDES, R. (Org.). Patologia do trabalho. Rio de Janeiro: Atheneu, 1995.

ODDONE, I. et al. Ambiente e trabalho: A luta dos trabalhadores pela saude. Séo
Paulo: Hucitec, 1986.

RIVERA, F. J. U. Planejamento e programacao de satude: Um enfoque estratégico.
2. ed. S3o Paulo: Cortez, 1992.

RODRIGUES, M. V. C. Qualidade de vida no trabalho. Petrdpolis: Vozes, 1994.
SILVA, E. S. Desgaste mental no trabalho dominado. Rio de Janeiro: Cortez, 1994.

e Saude da Mulher II

Ementa: A salde da mulher, Sexualidade e Direitos Reprodutivos. A parturicdao dentro
de um contexto histdrico, cultural, social, bioldégico e ecoldgico Atencdo a saude da
mulher no contexto do SUS, os programas e a Politica de Atencdo Integral. Consulta de
Enfermagem no Pré-Natal e os fatores de risco reprodutivo. A Enfermagem e o

Planejamento Familiar.

Bibliografia Basica
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BURROUGMS. A. Uma introdugao a enfermagem materna. Porto Alegre: Artes
médicas. 1995.

FERREIRA, Silvia Lucia. Mulher e Servicos de Saude. Salvador: Ultragraph Editora,
1996. 140p.

GONZALEZ, Helcye. Enfermagem em ginecologia e obstetricia. 9. ed. Sao Paulo:
SENAC, 2004.

LOWDERMILK, Deitra Leonard; PERRY, Shannon E.; BOBAK, Irene M. O cuidado em
Enfermagem Materna. Tradugdao de Ana Thorell. 5. ed. Porto Alegre: Artmed Editora,
1999. p.73.

OLIVEIRA, Maria Emilia de; MONTICELLI, Marisa; BRUGGEMANN, Odaléa Maria.
Enfermagem Obstétrica e Neonatolégica: textos fundamentais. 2. ed. Floriandpolis:
Cidade Futura, 2002.

Bibliografia Complementar
VIEIRA, Elisabeth Meloni. A Medicalizagdao do Corpo Feminino. Rio de Janeiro: Editora

Fiocruz, 2002.

ZIEGEL, Erna E. Enfermagem Obstétrica. 7. ed. Rio de Janeiro: Interamericana, 1980.
p.667.

ZUGAIB, Marcelo; SANCOVSKI, MAURO. O Pré-Natal. S&o Paulo:ATHENEU, 1994.

TYRRELL, M. R. Programas nacionais de saide materno-infantil-impacto politico-

social e insercao da enfermagem. Rio de Janeiro: UFRJ, 1993.

WALDOW, V.R. Cuidado Humano. O resgate necessario. 2ed. Porto Alegre: Sagra
Luzzato, 1999, 201p.

e Didatica em Enfermagem

Ementa: Os conhecimentos da didatica, suas dimensodes politico-social, técnica humana
e as implicacdes no desenvolvimento do processo de ensino aprendizagem, do objeto da
didatica. Pressupostos tedricos, histéricos, filoséficos e sociais da didatica, das tendéncias
pedagogicas na didatica, no planejamento de ensino, para o ato educativo e a relagdo

professor-aluno. A insercao da tecnologia no processo educativo.

Bibliografia Basica
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ANTUNES, Celso. Novas Maneiras de ensinar, novas formas de aprender. Porto
Alegre: Atmed, 2002

BORDENAVE, ID. Estratégias de ensino-aprendizagem. Petrépolis: Vozes; 1986.

COLUCCI, Nelma et al. Planejamento didatico, métodos e técnicas de ensino. Rio
de Janeiro: 1975. 172p.

HAYDT, Regina Célia Canzanx. Curso de didatica geral. S3o Paulo: Atica 1994.
MASSETTO, MARCOS. A aula como centro. Sao Paulo: FTD, 1994.

PASSOS, Cléo de Oliveira et al. Avaliacdo: ver e julgar para agir. Rio de Janeiro:
1994, 146p.

CANDAU, Vera Maria (Org.). Rumo a uma nova didatica. Petropolis: Vozes, 1991. 179
p.

DEMO, Pedro. Educar pela pesquisa. Campinas: Cortéz, 1997. 120 p.

FREIRE, Paulo. Educacao como pratica da liberdade. Rio de Janeiro: Paz e Terra,
1985. 150p.

Educacao e mudancga. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1980. 79 p.

Pedagogia do oprimido. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1983. 218 p.

FREITAS, Candido Varela et al. Tecnologias de informacdao e comunicagdao na

aprendizagem. Lisboa: Instituto de Inovacao Educacional, 1997.
HAIDT, Regina Célia. Curso de didatica geral. Sdo Paulo: Atica, 1994, 327 p.

LEITE, MM]. Tecnologias educacionais: possibilidade e dificuldades no Ensino de
Administracdao em Enfermagem. [livre docéncia]. Sdo Paulo (SP): Escola de
Enfermagem da USP; 2000.

LIBANEO, José Carlos. Didatica. S3o0 Paulo: Cortéz, 1994. 263 p.

MORIN, Edgar. Os sete saberes necessarios a educacdo do futuro. S3o Paulo:
Cortez, 2000.

NERICI, IG. Didatica geral dinamica. 10. ed. Sdo Paulo: Atlas; 1989.

RODRIGUES, Alberto Tosi. Sociologia da Educagao. Rio de Janeiro: DP&A,2000
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Bibliografia Complementar

BATISTAN, EM. Planejamento e organizacdao de um programa didatico. S3o Paulo:
Faculdade de Saude Publica da USP; 1974.

BRASIL. LEI 9.394, Diretrizes e Bases da Educacao Nacional. Brasilia: 1996.

CARVALHO, Viviana Lanzarinide. Ensino de enfermagem e metodologia. 2.ed. Rio de
Janeiro: Cultura Médica, 1979. 76p.

COLUCCI, Nelma et al. Planejamento didatico, métodos e técnicas de ensino. Rio
de Janeiro, 1985

FAZENDA, Ivani. Didatica e interdisciplinaridade. Campinas: Papirus, 1998.

Metodologia da pesquisa educacional. S3o Paulo: Cortéz, 1997.

FERREIRA, Fernando Tavares. As novas tecnologias da informacgao. Lisboa: Porto,
1995.

FRANCO, MA. Ensaios sobre as tecnologias digitais da inteligéncia. Campinas:
Papirus; 1997.

LOPES, Antonio O. Planejamento do ensino numa perspectiva critica da educacao.

In: VEIGA, lima Passos et. al.. Repensando a didatica. Campinas: Papirus, 1992.
MASETTO, M. Didatica: aula como centro. S3o Paulo: FTD; 1994,

MONTSERRAT, Moreno. Temas transversais em educacido — bases para uma

formacdo integral. S3o Paulo: Atica, 1998. 198 p.
PILLETI, C. Didatica geral. 11. ed. S30 Paulo: Atica; 1990.
SANCHO JM. Para uma tecnologia educacional. Porto Alegre: ArtMed; 1998.

SAVINI, Nikolai Vasilievich. Pedagogia. Havana: Editorial Pueblo y Educacion, 1972. 317
p.

VASCONCELQOS, C. Da S. Planejamento: plano de ensino-aprendizagem e projeto
educativo. Sdo Paulo: Libertad, 1995. 171 p.

ZOBOLI, Graziela. Praticas de ensino: subsidios para a atividade docente. S3o
Paulo: Atica, 1998. 151 p.
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92 PERIODO
DISCIPLINA CRT CRP CH
Estagio Obrigatério I:
e Rede Basica de Saude - 04 180
e Ambulatorial - 04 180
Trabalho de Conclusao de Curso 04 - 60
Total 04 08 420

NONO PERIODO: Ementario e Referéncias

Estagio Obrigatorio I

EMENTA: Execucgao da pratica de Enfermagem nos programas de atencdo basica a saude
voltados para as diversas condicdoes e em todas as fases da vida em ambientes
comunitarios, rede basica de salde, ambulatodrios, no lar e na comunidade. Analise critica
de problemas especificos de assisténcia de enfermagem com vistas a integracdo de
habilidades em funcdo do papel do enfermeiro no dominio da saude coletiva.
Desenvolvimento de trabalho, apresentacdo e discussdao de temas, visando o
desenvolvimento de uma pratica reflexiva, interligando ensino tedrico e ensino pratico e
promovendo a reflexdo sobre a gestdo de servicos a luz das diretrizes do Sistema Unico
de Saude.
Aprimorar o cuidado de enfermagem na promocdo, prevengao e reabilitacdo da saude
do ser humano com enfoque nas diretrizes, e nos programas de atencdo a salde em

todas as fases da vida e afeccdes em geral.

102 PERIODO

DISCIPLINA CRT CRE CH

Estagio Obrigatério II:
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e Hospitalar - 07 315
Atividades Complementares 13 195
Total 20 510

DECIMO PERIODO: Ementarios e Referéncias
o Estagio Obrigatério II

EMENTA: Pratica supervisionada em assisténcia de enfermagem visando o
desenvolvimento de capacidades de pensamento abstrato por meio de discussao em
grupos. Avaliacao de pontos de vista, possibilidade de solugao de problemas e tomada de
decisdo na assisténcia ao ser humano em todas as etapas da vida e condicGes
patoldgicas em situagOes de necessidades assistenciais a nivel hospitalar geral e nas
diversas especialidades. Desenvolvimento de habilidades cognitivas, atitudinais e
procedimentais requeridas no processo salide-doenca com reflexao critica das forgas e
limites das praticas da assisténcia de Enfermagem ou do contexto organizacional.
Aplicacdo da gestdo e do gerenciamento em salde atendendo as necessidades
formuladas pelo novo modelo de atencdo a saude. Implementacdo da assisténcia de
enfermagem com base nos principios e nos processos que regem os diversos modos de
prestacdo de cuidado viabilizando o papel da geréncia e da lideranca na pratica da
enfermagem; a partir de uma reflexdo critica sobre a associacdo entre gestdo do cuidado
de enfermagem, poder, autonomia e tomada de decisdo e medidas de avaliacao.
Pratica supervisionada em assisténcia de enfermagem visando a tomada de decisdo e
solucdo de problemas do ser humano, com intervengdes para a promogao e manutengao

da saude e prevencdo de complicacGes da doenca. Analise do estado

e Trabalho de Conclusdo de Curso

Ementa: Elaboracdo do Trabalho de conclusdo de curso pautado nas Normas aprovadas
pelo Colegiado do Curso, utilizando conhecimentos tedéricos, metodoldgicos e éticos sob
orientacdo docente. Compreensdo dos procedimentos cientificos a partir de um estudo de
um problema de saude; desenvolvimento de habilidades relativas as diferentes etapas do

processo de pesquisa; aplicacdo de um protocolo de pesquisa; elaboracao e apresentacao

do relatério de pesquisa.

e DISCIPLINAS OPTATIVAS: Ementario e Referéncias
1. Luto, Transicdo e Fim de Vida

Créditos:04 - Carga Horaria: 60 horas
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Ementa: Estudo das teorias sobre processo de luto e de morte; contextos sociais, éticos,
legais, emocionais, fisicos e espirituais do transcurso e do fim da vida. Reflexdes pessoais
sobre os préprios lutos e preparacdo para o proprio fim da vida. Estudo dos elementos de
base de intervencdao junto a pessoas em processo de morte ou enlutadas. Reflexdes

sobre os cuidados paliativos hospitalares e em domicilio.
Bibliografia Basica

Klibler-Ross, Elizabeth. Sobre a morte e o morrer. 8.ed. S3o Paulo: Martins Fontes
1998 296p.

ARIES.P. O homem diante da morte. 2 ed. Rio de Janeiro: Francisco Alves, 1991

BOEMER, M.R. A morte e o morrendo: estudo de pacientes terminais. Ribeirdo
Preto, 1985

Bibliografia Complementar

REZENDE, A L.M. et al. Ritos de morte na lembranca de velhos. Floriandépolis. Ed. Da
UFSC, 1996.

PITTA, A. Hospital — dor e morte como oficio. 3ed. Sdo Paulo: HUCITEC, 1996.
3. Terapéuticas Complementares
Créditos: 04 - Carga Horaria: 60 horas

Ementa: Cinesiologia Aplicada: Estudo do corpo humano em movimento. As interagdes
que ocorrem entre os sistemas para o funcionamento homeostatico. Defesa Energética:
Analise e estudo dos principios energéticos que influenciam as nossa vidas. Radiestesia e
salide. Fitoterapia: Conceitos. Identificacdo das plantas e coleta. Preparo das plantas e
dos remédios. Dosagem. Tempo de uso. Espécies vegetais nativas e introduzidas;
identificagcdo uso popular, uso cientifico, toxicidade. Esséncias Florais: A cura através das
flores. Conceitos. Classificacdo. Preparo das flores e dos remédios. Dosagem. Tempo de
uso. Efeito terapéutico. Trofoterapia: Nutricdo. Terapéutica dietética. Terapia Corporal: O
toque essencial a vida. O toque do periodo pré-natal aos estados de coma. O adolescente
e o toque. A mensagem do toque. A terapia do abrago. A Shantala. Cromoterapia: A cura
através das cores; luz, som e cor; vibragdo; energia; a cor e sua influéncia: no trabalho,
no lar, nos hospitais, nas industrias e escritorios; a cor e sua influéncia em animais; o

espectro solar e a cor; significado das cores; a terapia das cores.

Bibliografia basica
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ALZUGARY, Domingos e ALZUGARY, Catia. Plantas Medicinais. Sao Paulo: 1983. Vol de
1a4.

AMBER, Reuber. Cromoterapia a cura através das cores. Sdo Paulo: Cultrix. 1989.

AUSTREGESILO, Armando S. B. Curso de Massagem Oriental - A linguagem do tato.
Rio de Janeiro: Ediouro, 1988.

BACHLER, Kathe. Radiestesia e Saude. S3o Paulo: Cultrix, 1995.

BACK, Frei Hugolino e Grisa, Pedro. A cura pela imposicao das maos. Santa Catarina:

Parapsicologia e piscotrénica - EDIPAPPi, 1987.

BARNARD, Julian. Um guia para os remédios Florais do Dr. Bach. S3o Paulo:

Pensamento, 1979.
BRENNAN, Barbara Ann. Maos de Luz. S3o Paulo: Pensamento, 1987.

CANCADO, Juracy. Livro dos Primeiros Socorros. v. 1 e 2. 16. ed. Sao Paulo: Ground,
1993.

CAMPOQS, José Maria. Guia pratico de terapéutica externa. S3o Paulo: Cultrix, 1993.
CAPRA, Fritjof. Satde e holismo. S3o Paulo: Cultrix, 1983.

CHAN, Pedro. DO-IN - A pressao digital. 14. ed. Rio de Janeiro: Nova Era, 1997.
CODDINGTON, Mary. Energia Curativa. Rio de Janeiro: Record. 1978.

DAVIS, Martha. Manual de Relaxamento e Reducao do Stress.

EDDE, Gerard. Cores para a saude - Método pratico de cromoterapia. Sao Paulo:

Pensamento, 1987.
GERBER, Richard. Medicina Vibracional. Sao Paulo: Cultrix, 1993.
GIMBEL, Theo. A energia curativa através das cores. S3o Paulo: Pensamento. 1995.

GONCALVEZ, P. Medicinas Alternativas. Os tratamentos nao convencionais. Sao
Paulo: Ibrasa, 1989.

GORDON, Richard. A cura pelas Maos. Sao Paulo: Cultrix. 1991.

GRAIG, Barbara. Remédios caseiros. Rio de Janeiro: Groud. 1987.
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HORN, Sandra. Técnica Moderna de Relaxamento. S3o Paulo: Cultrix.

KRIEGER, Dolores. Toque Terapéutico- novos caminhos da cura transpessoal. S3o
Paulo: Cultrix, 1997.

KUSHI, Michio. O livro Do - In. S3o Paulo: Ground, 1985.

LEBOYER, Frederick. Sahntala - uma arte tradicional- massagem para bebés. Sdo
Paulo: Ground, 1989.

MONARI, Carmem. Participando da vida das plantas com os florais de Bach. Sao
Paulo: ROCCA, 1995.

MONTAGU, Asley. Tocar: o significado da pele. Sdo Paulo: Summus, 1988.

RASCH, Philip. Cinesiologia e Anatomia Aplicada. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 1991.

REGAN, Georgina e SHAPIRO, Debbie. O Manual de Cura pela Imposicao das Maos.

2. ed. Rio de Janeiro: Record. Rosa dos Ventos,1996.

SUSSMANN, David J. Que é acupuntura. Ed. Record - Rio de Janeiro - Brasil - 263 p.

(Portugués).

Bibliografia Complementar

LOWEN, Alexander. LOWER, Leslia. Exercicio de Bioenergética.

MENDONCA, Savio. A Arte de curar pela radiestesia. S3o Paulo: Pensamento, 1978

MOTOYAMA, Hiroshi. Teoria dos Chacras: Ponte para a consciéncia superior. S3o

Paulo: Pensamento, 1981.

ORSI, René Marcos. Massagem e terapia dos deuses: elemento de massoterapia.
2. ed. Sao Paulo: Agora, 1985.

PIETRONI, Patrick. Viver Holistico. Sdo Paulo: Summus, 1988.

PINA, Izilda Carvalho. Cromoterapia no mundo Espiritual. Londrina: Universalista,
1998.

POWELL, Jonh. Felicidade: um trabalho interior. Sdo Paulo: Pensamento, 1988.

ROUSSEAU, René-Lucien. A linguagem das cores. S3o Paulo: Pensamento, 1989.
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SCHNEIDER, Ernst. A cura e a saude pelos alimentos. S3o Paulo: 1985.

SAEVARIUS, Dr. E. Manual tedrico e pratico de radiestasia. S3o Paulo: Pensamento,
1990.

VERNI, T. A vida secreta da crianca antes de nascer. Ed. C.]. Salmi, 1979.

YARZA, Oscar. Plantas que curam X plantas que matam. S3o Paulo: Hemu/bisorali.
1982.

WATZLAWICK, P. BEAVIN, J.H, JACKSON, D.P. Pragmatica da comunicagdao humana.
Sao Paulo: Cultrix, 1993.

WEIL, Pierre. TOMPAKOW, Roland. O corpo fala: a linguagem silenciosa da

comunicacao nao verbal. 51. ed. Petrépolis: Vozes, 1986.

WEIL, Pierre. Holistica: uma nova visao e abordagem do real. S3o Paulo. 1994,
4. Interpretacdo de Exames Clinicos Laboratoriais

Créditos: 04 -Carga Horaria: 60 horas

EMENTA: Interpretacdo dos principais exames clinicos laboratoriais hematologia,
parasitologia, culturas, sorologia e dosagens eletroliticas; Exames por imagem invasiva e

ndo invasiva. Fazer correlagdo clinica.
Bibliografia Basica

BEVILACQUA, Fernando. Manual do Exame clinico. 13. ed. Rio de Janeiro: Cultura
Médica, 2003.

HILTON v w. Saskia e EDWARDS David K. Radiologia Pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1999.

LIMA, Oliveira A. et al. Métodos de Laboratério Aplicados a Clinica técnica e

interpretacao. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogen, 1992.

MOLLER, Torsten B. Atlas de Anatomia Radioldgica. 2. ed. Porto Alegre: Artmed,
2003.

ROBINSON J. Andrew e SKYDER-MACKLER, Lynn. Eletrofisiologia Clinica:

eletroterapia e teste eletrofisioldgico. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2002.
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Bibliografia Complementar

HENRI, Bernard John. Diagnéstico Clinico e Tratamento por Métodos

Laboratoriais. 19. ed. S3ao Paulo: Manole, 1999.

KAMOUN P. et al. Manual de Exames de Laboratdrio. Rio de Janeiro: Atheneu, 1989.
5. Economia em Saude

Créditos: 04 -Carga Horaria: 60 horas

Ementa: Estudo das definigbes, conceitos e campos da economia da salde; analise das
despesas e receitas em salde; financiamento da assisténcia pelo Sistema Unico de
Saude e pelo sistema privado, o acesso e cobertura universal da salude-doenca; acdo
sobre as receitas e sobre as despesas; estudo da saude em um contexto de
interdisciplinaridade; das organizacdes internacionais de saude; responsabilidade social
em saude. Estudo sobre o crescimento econdmico e a globalizacdo. Estudo sobre o
financiamento, impostos e politicas de apoio a gestdao empresarial. Andlise das atitudes
do empreendedor. Identificacdo de oportunidades de negécios em saude e em
enfermagem. Elaboracdo de plano de negdcios, reflexdo sobre gerenciamento de

recursos e gestdo de pequenas empresas.
Bibliografia Basica

ALMEIDA, Maria Hélia Custos Hospitalares na Enfermagem. Rio de Janeiro: Cultura
Médica, 1984 123p.

DOLABELA, F. O segredo de Luiza - uma idéia, uma paixdao e um plano de
negodcios: como nasce o empreendedor e se cria uma empresa. S3o Paulo:
Cultura, 1999.

DOLABELA, F. Oficina do empreendedor. Sao Paulo: Cultura, 2000

GIAMBIAGI, Fabio; MOREIRA, Mauricio Mesquita (orgs.). A economia brasileira nos
anos 90. Rio de Janeiro. BNDES. 1999.

GITMAN, Lawrence. Principios de Administracdo Financeira - Essencial. Porto

Alegre: Bookman, 2001.
HARMON, R.L., Reinventando o negécio. S3o Paulo: Futura, 1996

MARION, José Carlos. Contabilidade empresarial. 8.ed. Sdo Paulo: Atlas, 1998.
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PEREIRA, H.].; SANTOS, S. A Criando o seu préprio negocio, como desenvolver o
potencial empreendedor. Sao Paulo: SEBRAE, 1995.

Bibliografia Complementar

BETHLEM, Agricola de Souza. Estratégia empresarial:conceitos, processo e

administracdo estratégica. 2.ed. Sao Paulo: Atlas, 1999. 407p.
GOUVEIA, Nelson. Contabilidade basica. 2.ed. Sdo Paulo: Harbra, 1999

GRACIOSO, Francisco. Planejamento estratégico orientado para o mercado:como
planejar o crescimento da empresa conciliado recursos e "cultura” com as...
3.ed. Sado Paulo: Atlas, 1996. 203p.

MANKIW, N. Gregory. Introducao a economia. 2.ed. Rio de Janeiro. Campus, 2001.

6. Libras

Disciplina: Linguagem Brasileira de Sinais

Ementa: Estudo da fundamentacdo dos aspectos clinicos, educacionais e soécio-
antropoldgicos das deficiéncias. Formagao do enfermeiro como agente reflexivo diante
dos programas da educacdo inclusiva. Entendimento pedagdgico para o atendimento
basico ao ser humano especial. Caracteristicas basicas da fonologia no contexto de
LIBRAS. NogoGes basicas de léxico, de morfologia e de sintaxe com apoio de recursos

audios-visuais, nogoes de variagcdo e o desenvolvimento das expressdo visual espacial.

Bibliografia Basica

FELIPE, Tania A. Libras em contexto. 7. ed, Brasilia: MEC/SEESP, 2007.

QUADROS, Ronice Muller de. Liguas de sinais brasileira: estudos lingiiisticos.
Porto Alegre: Artmed, 2004.

PLANK, D. Desenvolvendo competéncias para o atendimento as necessidades
educacionais de alunos surdos. Coord. Geral: SEESP/MEC. TARDIF, Maurice,
Saberes docentes e formacdo profissional. PETROPOLIS/rj: Vozes, 2002.

Bibliografia Complementar

ABREU, Antonio Surdez. A Arte de argumentar. S3o Paulo: Atelié Editorial, 2002
10 - ACOMPANHAMENTO E AVALIAGAO

O processo de avaliagao do Curso de Enfermagem deve ser continuos, reflexivos,

investigativos, participativos, negociado, democratico e abrangente, isto é, envolve todo
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o processo educativo: ambiente, meios, professor e sua pratica pedagdgica, aluno e seu

compromisso com a aprendizagem. Durante o processo de avaliacdo sao acompanhados

tanto o desempenho dos alunos quanto os resultados parciais obtidos, os problemas, a

necessidade de reprogramar as agdes, novos recursos, enfim, os ajustes que se fazem

necessarios para a conducdo das atividades, com énfase nas caracteristicas que norteiam

a sua operacionalizagao:

Desse modo, a avaliacao torna-se um ato de reflexdo, de investigacdo e de acgao
visando a transformacado da pratica educativa e ao crescimento dos individuos.
Concorda-se com Hoffmann (1995) quando descreve a Avaliagdo como uma
concepcao transformadora: a avaliacdo é a reflexdo transformada em acdo. Acdo
essa, que nos impulsiona a novas reflexdes. Reflexao permanente do professor sobre
sua realidade e acompanhamento, passo a passo, do aluno, na sua trajetéria de
construcdo do conhecimento. Um processo interativo através do qual alunos e
professores aprendem sobre si mesmo a realidade do processo ensino aprendizagem
no ato préprio da avaliagao.

Principios que devem ser atendidos visando a garantia dos objetivos e da qualidade
do processo de avaliacdo preconizados pela tendéncia pedagdgica transformadora e
segundo pressupostos das teorias de (Hoffmann,1995; SantAnna,1995):

Reflexao - A avaliacao deve ser uma agao investigativa e reflexiva.

Cooperacdo - A avaliacdo é um ato coletivo e consensual do qual participam todos os
envolvidos, diretos e indiretamente, na acao educativa.

Continuidade - A avaliagdo acompanha toda a acdo pedagdgica, identificando o
estdgio em que se encontra a execucdo do plano educativo.

Integracdo — A avaliagdo é parte integrante da acdo educativa, com a qual mantém
uma relacdo dialética: ela é produto e fator da agdo pedagodgica.

Abrangéncia - A avaliagdo atinge todos os componentes da agdo pedagogica; além de
estimar o desenvolvimento do aluno, inclui, também, o ambiente, os meios, o
professor e sua pratica pedagdgica, o aluno e seu compromisso com a aprendizagem.
Versatilidade - A avaliagdo deve se basear em inUmeras afericbes, em varios tipos de
dados, e deve se processar em diferentes momentos.

A avaliacdo na abordagem transformadora enfatiza as seguintes fungoes:

Funcdo Diagndstica onde o aluno é parametro de si mesmo, ndao é comparado com o
grupo. O diagndstico pode ser feito antes e durante a agdo pedagdgica. Quando
realizada antes do processo ensino/aprendizagem, tem por funcdo identificar o nivel
de conhecimento em que se encontra o aluno, o que podera indicar auséncia de pré-
requisito par o curso ou permitir que ele avance no programa, caso ja domine

algumas competéncias e habilidade. Realizada durante o processo educativo, visa a
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verificar avangos ou entraves, neste caso procurando identificar as causas de
repetidas dificuldades de aprendizagem.

= Luckesi (1995), privilegia a perspectiva diagndstica da avaliagdo. Na sua opinido,

* Para ndo ser autoritaria e conservadora, a avaliagdo tera de ser diagndstica, ou seja,
devera ser o instrumento dialético do avanco, terd de ser o instrumento da
identificagdo de novos rumos. Enfim, terd de ser o instrumento do reconhecimento
dos caminhos percorridos e da identificacdo dos caminhos a serem perseguidos.

= Fungdo Formativa — A avaliacdo formativa tem por funcdao a regulagdao do processo,
Exerce também as fungdes de acompanhamento, de correcdao e de orientacdo. Ou
seja, os resultados da avaliacdo formativa fornecem subsidios que permitem
compreender o percurso do aluno, descobrir suas potencialidades, apreciar o grau de
dificuldade encontrado nos estudos. Com base nessas informacgdes, corrige,
redireciona e otimiza a execucgdo do plano.

Para Perrenoud (1999), Observar é construir uma representacao realista das
aprendizagens, das condicdes, de suas modalidades, de seus mecanismos, de seus
resultados. A observacdo ¢é formativa quando permite orientar e otimizar as
aprendizagens em curso sem preocupacao de classificar, certificar, selecionar.

Portanto a avaliacdo formativa ndo é produzir uma nota ou conceito, mas
acompanhar o processo ensino educativo, ajudar professor e aluno a localizar aqueles
aspectos d aprendizagem que ainda ndo se efetivaram, e a procurar uma forma de
progredir. Esta deve ocorrer com muita freqliéncia ao longo do processo ensino-
aprendizagem, para permitir constante tomada de decisdo no que se refere a
manutencdo ou alteragdo das estratégias adotadas.

A funcdo de correcdo € uma nova postura que vem sendo assumida com relagdo
os erros identificados pela avaliacdo formativa. O prdprio aluno, com auxilio do professor
deve ser levado a analisar o erro visando a corrigi-lo. Essa pratica também sera de
grande valia par o desenvolvimento de habilidades de analise, de critica e de autocritica,
pois a énfase na corregcdo e no aproveitamento do erro estimula a auto aprendizagem e a
atitude independente.

Assim sendo, nossa proposta para este curso é que a avaliacdo se realize durante
o desenvolvimento das atividades pedagdgicas, segundo uma perspectiva diagndstica,
formativa, continua e participativa, visando a permitir ao aluno identificagdo do estagio
de aprendizagem em que se encontra, possibilitando sua reorientacdo no processo ensino
aprendizagem atendendo a Resolugdo N° 90/99 - CONSEPE dA Universidade Federal do

Maranh3do.
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12. LABORATORIOS TEMATICOS

12.1. Laboratério Multidisplinar I (Anatomia, Biologia Celular e Molecular, Genética e
Evolugdo, Histologia e Embriologia, Microscopia, Parasitologia )

= Area fisica: 63,50 m?

» Capacidade de atendimento: 25 alunos

Disposicao do Laboratério:

» Laboratério principal com trés bancadas para a realizacdo das aulas praticas pelos
alunos;

= Um quadro para explanacao da aula pelo professor;
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* Bancada lateral com uma pia para lavagem de mdos e uma pia para lavagem dos

materiais;

= Conexao de rede.

Pecas anatomicas sintéticas N°

1. |Braco de luxo para injegOes iv. Marca 3b, procedéncia alemad, ref. P-50. 01

2. |Bracgo para puncdo arterial. Marca 3b, procedéncia alema, ref. W-44022. 01

3. |Cabega com pescoco em 4 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. C-07. |01

4, |Caixa com nodulos e tumores. Marca 3b, procedéncia alema, ref. W-19345, |01

5. |Célula em vitro, 40.000 vezes o tamanho natural. Marca 3b, procedéncia |01
alema, ref. VI-650.

6. |Cérebro com artérias, 9 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. C-20. 01

7. | Cérebro neuro anatémico, 8 partes. Marca 3b, procedéncia alema3, ref. C-22. |01

8. |Cérebro, em 8 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. C-17. 01

9. |Coracdao com diafragma 3 vezes tamanho natural, 10 partes. Marca 3b, |01
procedéncia alema, ref. Vd-251.

10. |Coracao funcional e sistema circulatério. Marca 3b, procedéncia alem3d, ref. |01
W-16001.

11. |Crdnio com encaixe versao anatdomica, 22 partes.marca 3b, procedéncia |01
alem3, ref. A-290.

12. |Cranio com encéfalo, 8 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. A-20/9. 01

13. |Esqueleto classico. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. A-10. 01

14. |Estdbmago, 2 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. K-15. 01

15. |Estrutura éssea. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. A-79. 01

16. |Estrutura d6ssea do cranio, 6 pecas. Marca 3b, procedéncia alema, ref. A- |01
281.

17. |Figado com vesicula biliar, pancreas e duodeno. Marca 3b, procedéncia |01
alem3, ref. Ve-315.

18. | Figura muscular com sexo dual, 45 partes. Marca 3b, procedéncia alem3d, |01
ref. B-50.

19. |Kit com 42 vértebras. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. A-793. 01

20. |Laringe, 2 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. G-22. 01

21. |Meio esqueleto desarticulado, 52 pecas. Marca 3b, procedéncia alema, ref. |01
A-04.

22. | Mini torso em 12 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. B-22. 01

23. | Modelo de ouvido funcional. Marca 3b, procedéncia alema, ref. W-16010. 01

24. |Nariz e 6rgdo olfativo. Marca 3b, procedéncia alema, ref. W-42506. 01
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25. |Olho cinco vezes o tamanho natural, 11 partes. Marca 3b, procedéncia|01
alema, ref. Vj-500°.

26. | Olho funcional. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. W-16002. 01

27. |Olho, 6 vezes o tamanho natural, 6 partes. Marca 3b, procedéncia alem3, |01
ref. T-12006.

28. | Ouvido, 3 vezes tamanho natural, 4 partes. Marca 3b, procedéncia alem3, |01
ref. E-10.

29. | Painéis de parede 84x200 frente e verso: esqueleto, vascular, musculatura, |01

sistema nervoso. Marca 3b, procedéncia alema.

30. | Pele modelo em bloco. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. J-13. 01
31. | Pélvis feminina, duas partes. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. H-10. 01
32. | Pélvis masculina, 2 partes. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. H-11. 01
33. | Pulmao, 7 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. G-15. 01

34. |Rins, néfrons, vasos sanguineos e corpusculo renal. Marca 3b, procedéncia |01

alema, ref. K-11.

35. | Secdo lateral da cabeca com 4 partes. Marca 3b, procedéncia alem3a, ref. C-|01

12.

36. | Série mini juntas. Marca 3b, procedéncia alem3a, ref. A-84/1; a-85/1; 86/1; |01
87/1.

37. | Sistema digestivo 3 vezes, 3 partes. Marca 3b, procedéncia alem3d, ref. K-|01
21.

38. | Sistema nervoso %2 do tamanho natural. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. |01
C-30.

39. | Torso classico aberto, 18 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. B-19. 01

40. |Torso muscular em tamanho natural, 27 partes. Marca 3b, procedéncia |01

alema, ref. Va-16.

41. |Painéis de parede 84x200 frente e verso: esqueleto, vascular, musculatura, |01

sistema nervoso. Marca 3b, procedéncia alema.

42. |Pele modelo em bloco. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. J-13. 01
43. | Pélvis feminina, duas partes. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. H-10. 01
44. | Pélvis masculina, 2 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. H-11. 01
45. |Pulmado, 7 partes. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. G-15. 01

46. | Rins, néfrons, vasos sanguineos e corpusculo renal. Marca 3b, procedéncia |01

alema, ref. K-11.

47. | Secao lateral da cabeca com 4 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. C-|01
12.

48. | Série mini juntas. Marca 3b, procedéncia alema, ref. A-84/1; a-85/1; 86/1; |01
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87/1.

49. | Sistema digestivo 3 vezes, 3 partes. Marca 3b, procedéncia alemad, ref. K-|01
21.

50. | Sistema nervoso 2 do tamanho natural. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. |01
C-30.

51. | Torso classico aberto, 18 partes. Marca 3b, procedéncia alema, ref. B-19. 01

52. |Torso muscular em tamanho natural, 27 partes. Marca 3b, procedéncia|01

alema, ref. Va-16.

53. | Painéis de parede 84x200 frente e verso: esqueleto, vascular, musculatura, |01

sistema nervoso. Marca 3b, procedéncia alema.

54. | Pele modelo em bloco. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. J-13. 01
55. | Pélvis feminina, duas partes. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. H-10. 01
56. | Pélvis masculina, 2 partes. Marca 3b, procedéncia alem3, ref. H-11. 01
57. | Orgdos pélvicos feminino - Painel 84x118 mm 01
58. | Orgdos pélvicos masculino - Painel 84x118 mm 01
59. | Olho - Painel 84x118 mm 01
60. | Orgdos Da Fala - Painel 84x118 mm 01
61. | Ouvido - Painel 84x118 mm 01
62. (')rgéos Respiratorios - Painel 84x118 mm 01
63. (')rgéos Internos - Painel 84x118 mm 01
64. | Torso - Painel 84x118 mm 01
65. | Estrutura Do Osso - Painel 84x118 mm 01
66. | Coracao Circulagdo Sanguinea - Painel 84x118 mm 01
67. | Sangue Composicao - Painel 84x118 mm 01
68. | Sistema Linfatico - Painel 84x118 mm 01

69. |Sistema Digestivo - Painel 84x118 mm

70. |Rins, Divisdo CelularI E II- Painel 84x118 mm 01
71. |Estrutura da Célula Humana - Painel 84x118 mm 01
72. |Embriologia I E Il - Painel 84x118 mm 01
73. | Glandulas Endécrinas - Painel 84x118 mm 01
74. |Sistema Nervoso Vegetativo - Painel 84x118 mm 01
75. | Sistema Nervoso Central - Painel 84x118 mm 01
76. | Bactéria - Painel 84x118 mm 01

Equipamentos

77. Balanga elétrica 01
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78. Banho Maria 01
79. Centrifuga 01
80. Estante para tubo de ensaio 05
81. Geladeira 01
82. 03

Lupas
83. Magneto (para homogeneizagdo de solugdes) 05
84. Microscépios épticos 13
85. Micrétomo 01
86. Placa de agitagdo e aquecimento 01
87. Termometro graduado até 200°C 05
Vidrarias

88. Baldo Volumétrico de 1000mL 05
89. Baldo Volumétrico de 500mL 5
90. Bastdo de Vidro 10
91. Becher de 1000mL 5
92. Becher de 100mL 5
93. Becher de 250mL 5
94. Becher de 500mL 5
95. Becher de 50mL 5
96. Erlenmayer de 1000mL 5
97. Erlenmayer de 250mL 10
98. Erlenmayer de 500mL 5
99. Laminas 5Cx
100. 5Cx
Laminulas
101. Pipeta Pasteur de Vidro 1Cx
102. Pipetas de 1000mL 10
103. Pipetas de 10mL 10
104. Pipetas de 25mL 10
105. Pipetas de 5mL 10
106. 5
Provetas de 1000mL

107. Provetas de 100mL 5
108. Provetas de 25mL 5
109. Provetas de 500mL 5
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110. Provetas de 50mL 5
111. Tubos de ensaio 50
112. Vidro de relégio 05

Materiais Diversos

113. Etanol 2L

114, Eter etilico 2L

115. Etiquetas 200

116. Fita de Ph 02 caixas
117. Garras 05

118. Gazes 01 pacote
119. Lugol 1L

120. Papel de pesagem 20 folhas
121. Péra de borracha 05

122. Pissete 10

123. Placa de petri 10

124, Porta funil 5

125, Sistema de Video Monitor (TV ligada ao Microscdpico) 1

126. Solucéo fisiolégica 2L

12.2. LABORATORIO MULTIDISPLINAR II (Imunologia, Microbiologia)

= Area fisica: 53 m?
= Capacidade de atendimento: 25 alunos

Disposicao do Laboratoério:

* Laboratério com trés bancadas para a realizacdao das aulas praticas pelos

alunos;

= Um quadro para explanagao da aula pelo professor;

* Bancadas laterais com uma pia para lavagem de maos.
* Conexao de rede

Equipamentos

127. |Alga de platina

10
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128. |Armarios de Ago 1
129. |Autoclave de 40 litros 1
130. |Balanca analitica 1
131. |Balanca elétrica 1
132. |Banho Maria 1
133. |Bico de Bunsen 4
134. |Centrifuga até 3000 rpm 1
135. [Crondmetros 5
136. |Deionizador 1
137. |Destilador elétrico 1
138. |Estante para tubo de ensaio 5
139. |Estufa bacterioldgica 1
140. |Estufa de esterilizacao 1
141. |Fluxo Laminar 1
142. |Geladeira 1
143. Lupas 3
144. |Magneto (para homogeneizacdo de solucdes) 3
145. | Microscopios binoculares 13
146. |Placa de agitacdo e aquecimento 1
147. |Reldgio para o laboratoério 1
148. |Suporte para Bureta 1
149. |Termometro graduado até 200°C 3
150. |Tubos para cultura 25
Vidrarias
[C6d.  [Especificaies 0 0200 [de |

151. Bastao de Vidro 6
152. Pipeta Pasteur de Vidro 1 Cx
153. Placa de Petri 35
154. Tubos de ensaio 50
155. Tubos para cultura 25
156. Vidro de reldgio 3
157. Laminas 3Cx
158. Laminulas 3Cx
159. Pipetas de 5MI 6
160. Pipetas de 10MI 6
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161. Buretas de 25Ml 3
162. Pipetas de 25mL 6
163. Provetas de 25MI 3
164. Becher de 50Ml 3
165. Provetas de 50mL 3
166. Becher de 100MI 3
167. Provetas de 100mL 3
168. Becher de 250mL 3
169. Erlenmayer de 250mL 6
170. Baldo Volumétrico de 500mL 3
171. Becher de 500mL 3
172. Erlenmayer de 500mL 3
173. Provetas de 500mL 3
174. Baldo Volumétrico de 1000mL 3
175. Becher de 1000mL 3
176. Erlenmayer de 1000mL 3
177. Pipetas de 1000mL 6
178. Provetas de 1000mL 3

Sais e Materiais Diversos

179. |Bomba a vacuo 1

180. |Cloreto de célcio 1

181. |Cloreto de magnésio 1

182. [Cloreto de sddio 1

183. |Espatula 10

184. |Etanol 2L

185. |Eter etilico 2L

186. Etiquetas 100
187. |Fita de pH 1 caixas
188. Funil 10

189. |Garras 5

190. |Gazes 1 pacote
191. |Glicose 2

192. |Hidroxido de sédio 2

193. [Kitassato 2
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194. |Lugol 1L

195. |Papel de filtro 100

196. |Papel de pesagem 10 folhas
197. |Péra de borracha 5

198. |Pissete 10

199. |Porta funil 5

200. |Solucdo fisioldgica 2L

12.3. LABORATORIO MULTIDISPLINAR III (Biofisica, Bioquimica, Farmacologia,

Fisiologia, Parasitologia, Patologia Geral e Quimica).

= Area fisica: 40 m?

= Capacidade de atendimento: 20 alunos

Disposicao do Laboratério:

* Laboratério principal com trés bancadas para a realizacdo das aulas praticas
pelos alunos;

= Um quadro para explanacao da aula pelo professor;

* Bancadas laterais com uma pia para lavagem de maos e duas pias para lavagem dos
materiais;

Equipamentos

201. Aparelho para eletroforese 1
202. Aparelho para medir pressdo Arterial 10
203. Armarios de Acgo 2
204. Balancga analitica eletrbnica 1
205. Balanca elétrica de precisao 1
206. Banho-Maria 1
207. Capela de exaustao de gases 1
208. Centrifuga até 3000 rpm 1
2009. Crondmetros 10
210. Espectrofotometro

211. Espirémetro 5
212. Estante para tubo de ensaio 5
213. Estetoscopio 10
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214, Estufa de esterilizacao 1
215. Fotocolorimetro 1
216. Geladeira 1
217. Lavador automatico de pipetas 1
218. Lupas 5
219. Magneto (para homogeneizacdo de solucgdes) 5
220. Micropipetas automaticas (1, 10, 100 e 500uL) 1
221. Microscopios épticos 30
222, Osmometro 1
223. Peagametro de Vidro (de mesa) 1
224, Peagametro de Vidro (portatil) 5
225. Placa de agitacdao e aquecimento 1
226. Quimodgrafo com estimulador eletrénico 1
227. Sistema de Video Monitor (TV ligada ao Microscépico) 1
228. Suporte para Bureta 2
229. Termdmetro clinico 10
230. TermOmetro graduado até 200°C 5
Vidrarias
[C6d.  [Especflcages = [que |

231. Baldo Volumétrico de 1000MI 5
232. Baldo Volumétrico de 500Ml 5
233. Bastao de Vidro 10
234. Becher de 1000MI 5
235. Becher de 100MI 5
236. Becher de 250MlI 5
237. Becher de 500MI 5
238. Becher de 50MI 5
239. Buretas de 25MI 5
240. Erlenmayer de 1000MI 5
241. Erlenmayer de 250MI 10
242. Erlenmayer de 500MI 5
243. Laminas 3 Cx
244, Laminulas 3 Cx
245. Pipeta Pasteur de Vidro 1 Cx
246. Pipetas de 1000MI 10
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247. Pipetas de 10MI 10
248. Pipetas de 25MI 10
249. Pipetas de 5MI 10
250. Placa de Petri 25
251. Provetas de 1000MI 5
252. Provetas de 100MI 5
253. Provetas de 25MI 5
254. Provetas de 500Ml 5
255. Provetas de 50MI 5
256. Tubos de ensaio 50
257. Tubos para cultura 25
258. Vidro de relégio 5

Sais e Materiais Diversos

259. Cloreto de calcio 1

260. Cloreto de magnésio 1

261. Cloreto de sddio 1

262. Espatula 10

263. Etanol 2L

264. Eter etilico 2L

265. Etiquetas 200
266. Fita de pH 2 caixas
267. Funil 10

268. Garras 5

269. Gazes 1 pacote
270. Glicose 2

271. Hidréxido de sddio 2

272. Kitassato 2

273. Lugol 1L

274. Papel de filtro 200
275. Papel de pesagem 20 folhas
276. Péra de borracha 5

277. Pingas 10

278. Pissete 10

279. Placa de petri 10
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280.

Porta funil

281.

Solucao fisioldgica

2L

12.4. LABORATORIO IV

Disposicao do Laboratério:

» Laboratério com cama, maca e berco para a realizacao das aulas praticas pelos alunos;

= Um quadro para explanacgao da aula pelo professor;

» Bancadas lateral com uma pia para lavagem de maos e duas pias para lavagem dos

materiais;

10.5. LABORATORIO DE PROCEDIMENTOS DO CUIDAR EM ENFERMAGEM

1. 3B anatomytrainer 01 390, 40,50, 60 ¢ 70
2. 3B muculotrainer 01 390, 40,50, 60 ¢ 70
3. 3B neurotrainer 01 30, 40,50, 60 ¢ 70
4, Agulha descartavel (25x7) Consumo |30
5. Agulha descartavel (25x8) Consumo |30
6. Agulha descartavel (30x10) Consumo |30
7. Agulha descartavel intra-dérmico Consumo |30
8. Agulha descartavel subcutanea Consumo | 30
9. Alcool-gel (refil) Consumo |39, 40,50,
10. Almotolias para antissepticos 05 30, 40 50 60 e 70
11. Ambu (silicone adulto/infantil) 01 40,50,60 e 79
12. Bandeja inox pequena 30, 40 50 60 g 7
13. Aparelho  simulador de  sopros 01 40,50 ¢ 70
cardiacos e de ruidos respiratérios
14. Apoio lateral para cabeca e nuca 01 39, 49,50 60 ¢ 70
15. Aspirador portatil 01 40 e 59,
16. Ataduras de crepon 10, 15 e 20 cm
(pacote com 10) Consumo [39, 49 e 59,
17. Autoclave a vapor portatil 01 30, 40,50 60 e 70
18. Baby Arti * 01 70
19. Baby Ivy * 01 70
20. Bacia inox (tamanho médio) 03 30, 40,50 60 e 70
21. Bala de oxigénio 01 30, 40,50, 60 e 70
22. Balanca clinica infantil 01 70
23. Balanga clinica com antropometro
adulto 01 390, 40,50, 69 ¢ 70
24. Bandeja inox grande 05 30, 40,50 60 ¢ 70
25. Bandeja inox média 05 30, 40,50, 60 e 70
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26. 01 70
Bebe para cuidados feminino
27. Bebe para cuidados masculino 01 70
28. Biombos triplos 01 39, 40,50 60 ¢ 70
29. Bolsa coletora de urina 02 40 e 50
30. Bolsas de ostomias 02 40 e 50
31. Boneca de treinamento adulto para 01 70
medidas de reanimagdao cardio-
pulmonar avancadas comm simulador
de arritmiasinterativo *
32. Boneca para medidas de reanimacao 1 39, 40,50 60 ¢ 70
com luz de controle, adulto
33. Boneca para medidas de reanimacao, 1 70
recém-nascido
34. Braco de luxo para injegoes i.v. 1 30
35. Braco de treinamento de artérias de 1 30
recém-nascido
36. Braco de treinamento intravenoso de 1 70
recém-nascido
37. Braco para determinacdo de pressao 1 30, 40 ¢ 50
sanguinea *
38. Braco para determinacdao de pressao 1 30
sanguinea com sistema de alto-
falantes externo *
39. Braco para puncao venosa e injecdes 1 40 e 50
para nivel avancado
40. Cabeca pediatrica 1 70
41. Cabo de bisturi (médio) 2 40 g 50
42. Cadeira de rodas cromada dobravel 1 30,40 50 {0 g 70
43. Cadeira de rodas para banho 1 30, 40,50 60 g 70
44, Caixa com nodulos e tumores * 1 30, 40 ¢ 50
45. Caixa de material perfuro cortante Consumo |39, 40,50, 60 ¢ 70
46. Cama hospitalar simples 1 30, 40,50 60 g 70
47. Canulas de Guedel - Tamanhos:
03,04 ,05. 2 40 ¢ 50
48. Carro de curativo 30,40 g 50
49, Cateter VENoso periférico
n%18,20,22,24 Consumo [ 3°
50. Cateter venoso periferico tipo jelco
n%18, 20, 22 Consumo [ 30°
51. Cateter venoso periferico tipo scalp
n%18, 20, 22 Consumo [ 3°
52. Cateter vesical de demora n%18, 20,
22 1 39, 49 e 50
53. Colar cervical - tamanho 4" x 22"
Short 40 e 50
4. Colchdo 01 30, 40,50, 60 @ 70
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55. Colchonetes 02 30, 40,50 60 ¢ 70
56. Colete de imobilizacdo dorsal tipo 01 40 e 50
S57. Coletor urinario Consumo |39, 40,50 60 ¢ 70
58. Coletor urinario masculino —externo Consumo |39, 40,50, 69 ¢ 70
59. Comadres 02 30, 40,50, 60 e 70
60. Computador 01 30, 40,50, 60 e 70
61. Condom Consumo |39, 40,50 60 ¢ 70
62. COPD - Chronic Obstructive 01 30, 40 e 59,

Pulmonary Disease
63. Cuba redonda inox, peq., méd. E

grande 02 39, 40,50 60 e 79
64. Cuba rim inox (tamanho médio) 05 39, 49,50 60 ¢ 70
65. Curativo de gaze associado a

petrolatum Consumo [39, 40 e 50
66. Curativo de hidrogel Consumo [49 e 59
67. Curativos de alginato de Calcio (placa

e fita) Consumo [49 e 50
68. Curativos de hidropolimero Consumo [49 e 59
69. Decubitus Ulcers 01 30, 40 ¢ 50
70. Desenvolvimento embrionario em 12 01 60

estagios
/1. Desfibrilador cardiaco com monitor 1 40 e 50
72. Dispensador de sabdo liquido/alcool-

gel 2 39, 40,50 60 e 79
/3. Eletrocardidgrafo 1 40 g 50
74. Eletrodos de varios tamanhos e

formatos Consumo |49 e 590
/5. Equipo de soro comum Consumo |39, 40,50 69 ¢ 70
/6. Equipo de soro microgotas Consumo |39, 40,50 69 ¢ 70
77. Escadinhas com 2 niveis 2 30,40 50 {0 g 70
78. Escovas para degermacdo da pele Consumo |39, 40,50
79. Esfigmomanometros Adulto 10 30, 40,50 60 e 70
80. Esfignomandmetro pediatrico 5 70
81. Espatula descartavel Consumo |39, 40,50, 60 ¢ 70
82. Espéculos vaginais descartaveis Consumo | 6°
83. o - .

Esqueleto péelvico com dérgaos genitais

feminino, 3 partes 60
84. Estetoscopio adulto 10 30,40 50 {0 g 70
85. Estetoscépio infanti 05 70
86. Fita adesiva Consumo |39, 49,50 60 e 70
87. Fita esparadrapo Consumo |39, 49,50 60 e 70
88. Fita micropore Consumo |39, 49,50 60 e 70
89. Fluxometro 01 30,40 50 GO e 70
90. Frascos de &cido graxo essencial -

creme Consumo |39, 49,50 60 e 70
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91. Frascos de acido graxo essencial -

oleosa Consumo
92. Frascos de soro fisiolégico para

injecao - (250ml, 500ml) Consumo |39, 49,50, 60 e 7°
93. Fronhas 05 30, 40,50 60 g 70
94. Gaze estéril (tamanho 5x5cm) cx Consumo |39, 40,50, 60 e 70
95. Gel condutor Consumo |49 e 590
96. Geladeira para medicamentos 01 30, 40,50 60 ¢ 70
97. Glicosimetro 01 30, 40,50 60 g 70
98. Impressora 01 30, 40,50 6O e 70
99. Jogo de 2 simuladores para a 01 30, 40 ¢ 50

bandagem de tocos
100.

Jogo de otoscépio (adulto/infantil) 01 39, 40 50 60 g 70
101.

Kit de imobilizadores 01 30, 40,50 60 ¢ 70
102.

Kit de maguiagem para simulacao 01 39, 40,50, 60 ¢ 70
103. Kit para simulacdo de feridas I 01 30, 40 e 50
104. Kit para simulacdo de feridas II 01 30,40 ¢ 50
105. Kit para simulacao de feridas III 01 30,40 ¢ 50
106. Kit para simulacdo de feridas IV 01 30,40 ¢ 50
107.

Lamina curva de laringoscopio - peq.,

méd. e grande 01 30,40 50 §O g 70
108. Laminas de bisturi tamanho - n% 12,

14,21 e 24 Consumo |39, 40,50 690 ¢ 70
109.

Lanterna clinica 05 30,40 50 {0 g 70
110.

Laringoscopio 02 30, 40,50, 60 e 70
111. Lengdis (cor branca tamanho

2,00x0,90m) 10 39,40, 50 60 e 70
112.

Lixeira com tampa e pedal 03 30, 40,50, 60 ¢ 70
113.

Luvas cirurgica tam. 7.0 Consumo 30,40 50 O e 70
114,

Luvas cirurgicas 6.5 Consumo 30,40, 50 6O e 70
115.

Luvas cirurgicas 7,5 Consumo | 39, 40,50 60 ¢ 70
116.

Luvas de procedimento Consumo 30,40 50 6O e 70
117. Maca 01 30, 40,50 60 e 70
118. Manequim interativo para medidas de 01 40 e 50

suporte avancado com computador

portatil multimidia *
119, Manequim para cuidados basicos com 01 39, 40,50, 60 ¢ 70

0 paciente, feminino
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120. Manequim para cuidados basicos com 01 30, 40,50, 60 ¢ 70
0 paciente, masculino
121. Manequim para cuidados com o 01 70
paciente recém-nascido
122. Manequim para medidas de 01 30, 40 ¢ 50
reanimacdao com simulador de
arritmias iterativo *
123. Manequim para medidas de 01 30, 40,50, 60 ¢ 70
reanimagao com simulador de ECG *
124.
Mascara de nebulizacdo adulto 02 39, 40 50 60 ¢ 70
125.
Mascara de nebulizacdo infantil 02 30, 40 50 60 ¢ 70
126. Mascara de ressuscitagdo cardio-
pulmonar 01 30, 40 ¢ 50
127.
Mesa clinica 01 30, 40 50 O e 70
128.
Mesinha auxiliar com rodizio 01 30, 40,50 60 g 70
129.
Micronebulizador 01 30, 40 ¢ 50
130. Modelo combinado: modelo de uma 01 30
das nadegas para injecdes
intramusculares
131. Modelo de fumante * 01 30, 40 ¢ 50
132. Modelo de hérnia inguinal 01 40 g 50
133. Modelo de processo de nascimento 01 60
134. Modelo para a introducdo de tubos 01 40 e 50
naso-gastricos
135. Modelo para condons femininos 01 40, 60
136. Modelo para demonstrar o uso de 01 40, 69
condons masculino
137. Modelo para injecao intravenosa/ mao 01 30
138. Modelo para o exame das mamas, 1 60
trés mamas individuais com suporte
139. Modelo testicular 1 60
140 Monitor de freqliéncia cardiaca 1 30,40 50 {0 g 70
141 Oculos nasal pc 1 30, 40 50 60 @ 70
142. Oculos para a simulacdo do estado 1 30, 40,50, 60 ¢ 70
alcoolizado *
143. Olho funcional 1 30, 40 g 50
144. Orgéos da fala 1 30, 40 ¢ 50
145. (')rgéos pélvicos femininos 1 30, 40,50, 60 ¢ 70
146. Orgéos pélvicos masculinos 1 30, 40,50 60 ¢ 70
147. Otoscopio portatil 1 39, 40,50, 60 ¢ 70
148 Oximetro de pulso 1 40 e 50
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149 Pacote de algodao Consumo |39, 40,50 60 ¢ 70
150 Pacotes de compressa Consumo |39, 49,50 60 ¢ 70
151 Pacotes de gaze estéril Consumo |39, 40,50, 60 ¢ 70
152 Papel-toalha Consumo |39, 40,50, 60 e 70
153 Parasitas intestinais I 1 30, 40,50,
154 Parasitas intestinais II 1 30, 40,50,
155 Parkinson’s Disease 1 390, 40,50,
156 Parto - pélvis demonstrativa 1 60
157 Peliculas semi-permeavel de
poliuretano Consumo |39, 40,50,
158 Pelve com ligamentos, nervos e 1 60
musculos do assoalho pélvico
159 Pélvis feminina, 2 partes 1 60
160 Pélvis masculina, 2 partes 1 390, 40,50,
161 Perna de treinamento intravenosa de 70
recém-nascido
162.
Pinca anatomica - média 5 30, 40,50,
163 Pinca dente-de-rato - média 5 30, 40,50,
164 Pinca hemostatica - média 5 30, 40 50,
165 Placas de curativos de carvao ativado Consumo |39, 40,50,
166 Placas de curativos hidrocolbide Consumo |39, 40,50,
167 Posicao fetal antes do parto 1 60
168 Prancha longa de madeira 1 39, 40 50,
169 Quadro branco 1 30, 40,50, 60 g 70
170 Rolos de Esparadrapo comum Consumo |39, 40,50, 60 ¢ 70
171 Rolos de fita adesiva Consumo |39, 40,50 60 ¢ 70
172 Rolos de Micropore Consumo |39, 40,50 69 ¢ 70
173 Rolos Esparadrapo anti-alérgico Consumo |39, 40,50 69 ¢ 70
174 Sabao liquido (refil) Consumo |39, 49,50, 60 e 7°
175. Série de gravidez 3D, 8 modelos 1 60
176. Simulador de ausculta com 1 30, 40,50, 60 ¢ 70
SmartScope
177. Simulador de bandagem * 1 30,40 ¢ 50
178. Simulador de estoma 1 30, 40 ¢ 50
179. Simulador de injecdo intramuscular 1 30
180. Simulador de parto interativo com 1 60
computador portatil multimidia *
181. Simulador de parto 1 60
182. Simulador de parto para a avaliagao 60
da posicao do feto
183. Simulador de planejamento familiar 60
184. Simulador de sutura de episiotomia, 3 1 60
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pecas
185. Simulador ginecoldgico 1 60
186. Simulador para a administracdo de 1 30,40¢e5
enema *
187. Simulador para a cateterizacao, 1 30, 40,50 e 6°
feminino
188. Simulador para a cateterizacdo, 1 30, 40 ¢ 50
masculino
189. Simulador para acessos venosos em 1 70
recém-nascidos
190. Simulador para cuidados com 1 30, 40 ¢ 50
pacientes com traqueostomia
191. Simulador para cuidados geriatricos * 1 30, 40 ¢ 50
192. Simulador para injecao intramuscular
na regido glutea 1 39, 4% e 50
193. Simulador para injecao intramuscular
no deltdide 1 30, 40 e 50
194, Simulador para injecdes intradermicas 1 30,40 ¢ 50
195. Simulador para o exame da préstata 1 30, 40 ¢ 50
196. Simulador para o exame otoldgico 1 30, 40 e 50
197. Simulador para o tratamento da 1 30, 40 e 50
Ulcera de decubito
198. Simulador para procedimentos
basicos de Enfermagem 1 39, 40 ¢ 50
199. Simulador para ressuscitacdo
cardiopulmonar 1 39, 49 e 50
200. Simulador para sondagem vesical
masc. e feminino 1 30, 40 50 e 60
201. Simuladores para técnica de puncao
venosa 1 30
202. )
Solucao de Alcool a 70% Consumo |39, 40,50, 60 e 70
203.
Solucdo de Clorexidine alcodlico Consumo |39, 49,50, 69 ¢ 7°
204.
Solucao de Clorexidine degermante Consumo |39, 40,50, 60 ¢ 70
205.
Solucdo de PVP-I alcodlico Consumo |39, 40,50, 60 ¢ 70
206.
Solucdo de PVP-I degermante (10%) Consumo |39, 49,50, 69 ¢ 7°
207.
Sonda de aspiracao traqueal pc 2 39, 49 ¢ 50
208. Sonda nasogastrica (tamanho 16, 18,
20) pc 2 39, 40 e 50
209. Sonda uretral (tamanho 06, 08, 10,
12) pc 2 39, 40,50 e 6°
210.
Sondas retais 22, 24, 26 2 30, 40,50 e 60
211. Sondas uretrais 06, 08, 10 e 12 2 30, 40,50 ¢ 60
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212.

Soro fisioldgico 0,9% cx Consumo [39, 40,50 e 60
213.

Soro glicosado isotdnico cx Consumo |39, 40,50 ¢ g0
214,

Suporte de soro 1 39, 49,50 60 ¢ 70
215.

Suporte hamper de roupas 1 39, 49,50 60 e 70
216. Suporte para apoio do brago para

puncdo venosa 1 30
217.

Suportes regulaveis de soro 5 39, 40 50 60 ¢ 70
218.

TermOmetro clinico 5 30,40 50 §O g 70
219.

Tesoura curva (média) 2 30, 40,50 60 e 70
220.

Tesoura reta (média) 2 30, 40,50 60 ¢ 70
221.

Toalhas de banho 3 30
222.

Toalhas de rosto 3 30
223.

Toalheiro de papel Consumo |39, 40,50 690 ¢ 70
224,

Travesseiros de espuma 2 30, 40 50 O e 70
225. Tronco para medidas em caso de 1 390, 40,50

asfixia, adulto




