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Docentes responsaveis —— -
Maria Lucia do Carmo Cruz Robazzi

Marilia Pilotto de Oliveira
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Thais de Oliveira Gozzo

Locais de Atividades Préticas

Hospital das Clinicas da Faculdade de Medicina de Ribeirdo Preto-USP e HC- Crianca
(Campus); HCFMRP-USP Unidade de Emergéncia (UE); Hospital Estadual de Ribeirdo Preto
(HERP); Centro de Referéncia a Saude da Mulher (CRSM- MATER); Hospital Santa Tereza.

Programa Resumido (Ementa)

Esta disciplina proporciona ao estudante o desenvolvimento de atributos (conhecimentos,
habilidades e atitudes) para a realizacdo de acdes voltadas ao cuidado integral as
necessidades individuais, coletivas e gestdo do cuidado em salde/enfermagem e de servigos
de saude no contexto da atencao hospitalar considerando as politicas de saude e o cuidado
integral ao individuo na éarea especifica. Os cenarios de ensino e aprendizagem sao o0s
hospitais de niveis de atengéo secundarios e terciarios.




Objetivos

Geral

Que o aluno seja capaz de: desenvolver atributos procedimentais, cognitivos e afetivos na area
de competéncia do cuidado individual, coletivo e da organizacéo/gestdo do cuidado integral com
énfase nos servicos de salde da area hospitalar por meio da insercdo do estudante em
diferentes contextos da pratica profissional de saude da crianca e adolescente, saliide da mulher,
salde do adulto e idoso em situacdes clinicas e cirlrgicas, salide mental e psiquiatrica.

Especificos

Os objetivos especificos a serem alcancados pelos estudantes estdo descritos na perspectiva
da atuacdo gerencial, assistencial, investigativa e educativa permeada pelas habilidades
atitudinais.

Método de Ensino

Estéo planejadas aulas expositivas dialogadas e métodos ativos, nas diversas modalidades,
como busca na literatura cientifica, desenvolvimento de uma atividade educativa, discussfes
em grupo, atividades no campo da pratica e elaboragéo de estudo de caso e do relatério.

Avaliacéo

A avaliacao formativa, com base no instrumento anexo, terd como referéncia os desempenhos
esperados para a disciplina, e sera feita de forma sistematica, com registro e ciéncia do
estudante. Constardo da avaliagéo:

a) Desempenho do aluno nas atividades teérico-préticas, com base no programa da disciplina,
no contexto dos servigos de saude, de acordo com o roteiro de avaliagdo anexo ao programa
(valor de 0 a 10) — Peso 6;

b) Desempenho do aluno nas atividades propostas de apresentacdo oral das atividades
educativas (valor de 0 a 10) — Peso 2;

¢) Desempenho do aluno nas atividades propostas de apresentacdo de seminarios (valor de 0
a 10) — Peso 1;

¢) Relatério reflexivo (valor de 0 a 10) — Peso 1.

Critério de avaliagéo
Sera aprovado o estudante que obtiver média igual ou superior a 5,0 (cinco) e frequéncia
minima de 70%. Se o aluno obtiver média inferior a 5,0 seré reprovado. Cada aluno tera sua
folha de avaliacdo, conforme anexo ao programa e devera ser preenchida, de acordo com a
orientacdo da mesma.

Obs: As folhas de frequéncia dos alunos ficardo no campo de estagio e o aluno devera assina-
las diariamente, computando hora de entrada e de saida, com aval semanal do docente. Ao
final do estagio, as folhas de frequéncia devem ser arquivadas na pasta do aluno, junto com as
avaliacOes realizadas no periodo.

Norma de Recuperacgao: Nao havera recuperacao.

Orientacéo para o desenvolvimento dos estudos das unidades: documento anexo.

Orientacdo para as atividades educativas: documento anexo.

Carga horaria docente: 45 horas.

Docente Carga horaria tedrica Carga horaria prética Carga Horéria Total

Todos os docentes 15h 30h 45h




Carga horaria discente: 255 horas.

Estagio no cenario de pratica: 210h

Encontros tedricos e preparo das atividades tedricas e educativas 45h

Horério de estagio na Atencdo Hospitalar:

Manh&: 7h as 13h;
Tarde: 13h as 19h;
Manha e tarde: 7h as 18h, considerando intervalo de 1 hora para almo¢o e descanso dos alunos.

Para os plantdes de 11 horas, o aluno deveré realizar pausa de 1 hora para almogo e descanso, sendo
computadas 10 horas como carga horaria. Apds estes plantdes, o aluno somente podera retornar ao
estagio no periodo da tarde do dia seguinte.

Para plantdes de 12 horas, o0 aluno também devera realizar pausa de 1 hora para almogo e descanso e
serd necessario descanso de 36 horas para o retorno as atividades. Portanto, recomenda-se que estes
plantdes sejam realizados as sextas-feiras. Nestes casos, serdo computadas 11 horas como carga
horaria.

Traje do aluno: Roupa branca com jaleco, calgado fechado (sapato ou ténis branco), cracha do HCRP.

Materiais e instrumentos de trabalho: Reldgio, canetas, garrote, 6culos de prote¢éo, tesoura,
estetoscapio, entre outros de acordo com o contexto da pratica.

Observagdes:
- A escala devera ser elaborada em conjunto com aluno, enfermeiro supervisor e docente;

- Cada docente sera responsavel para agendar as reunides grupais com seus alunos, de acordo com o
planejamento das atividades.

Observacbes
A participacdo em eventos cientificos ndo serd computada na carga horéaria da disciplina, a ndo
ser atividade indicada pela CoC Licenciatura.

Referéncias bibliogréficas basicas

ALMEIDA, F. A.; SABATES, A. L. (orgs.). Enfermagem pediatrica: a crian¢a, o adolescente e
sua familia no hospital. Barueri: Manole, 2008.

ALVES FILHO, N.; CORREA, M. D.; ALVES JUNIOR, J. Perinatologia basica. 32 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2006.

AMARANTE, P. Saude mental e atencéo psicossocial. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2007. 120 p
AMERICAN HEART ASSOCIATION. Destaques da Diretrizes da American Heart Association
2010 para RCP e ACE. Disponivel em: http://www.heart.org/idc/groups/heart as
public/@wcm/@ecc/documents/downloadable/ucm_317343.pdf.

BARROS, A.F.R. et al (org.). Observatério de Recursos Humanos em Saude no Brasil: estudos
e analises.Brasilia: Ministério da Saude, 2004.Vol.l e II.

BARROS, S. M. (org.). Enfermagem no ciclo gravidico-puerperal. Barueri: Ed. Manole, 2006.
BEHRMAN, R. E.; KLIEGMAN, R. M.; JENSON, H. B. Nelson: Tratado de pediatria. 182 ed.
Elsevier, 2009.

BEREK, J.S, et. al. Tratado de Ginecologia: Novak. 132 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2002.

BONASSA, E.M.A, SANTANA, T.R. Enfermagem em Terapéutica Oncoldgica. 5% ed. Rio de
Janeiro: Atheneu, 2012.

BOWLBY, J. Cuidados maternos e satde mental. 42 ed. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2002.
BRUNNER, L.S.; SUDDARTH, D.S. Enfermagem Médico as Cirdrgica. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2009.

BULECHEK, G. M.; BUTCHER, H. K.; DOCHTERMAN, J. M. Classificacdo das intervencdes de
enfermagem (NIC). 52 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2010.

CARPENITO MOYET, L. J. Diagnosticos de Enfermagem: aplicagdo a pratica clinica. Porto
Alegre: Artes Médicas, 2012. 132 ed. 1026p.

CARVALHO, R.; BIANCHI, E.R.F. (Org.). Enfermagem em centro cirdrgico e recuperagao. 12
ed. Barueri: Editora Manole, 2007.




CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM — COFEN. Resolugdo COFEN 240/2000. Aprova o
Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem e da outras providéncias. 30 de agosto de
2000.

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM — COFEN. LEI N 7.498/86, de 25 de junho DE
1986. DispOe sobre a regulamentacéo do exercicio da Enfermagem e da outras providéncias.
CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM - COREnNn — Decisdo COREn SP/DIR/008/99.
Normatiza a implementacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem. COREN_SP.
Séo Paulo, n.26, Jan./Fev., 2000

FOCACCIA R.; VERONESI R. Tratado de Infectologia, 42 ed. Sdo Paulo, Atheneu, 2010. 2
volumes.

FUJIMORI, E.; OHARA, C. V. S. (Org.) Enfermagem e a saude da crianga na atencao basica.
(Série Enfermagem). Barueri: Manole, 2009.

GOODMAN, L.S. As bases farmacologicas da terapéutica, 102 ed, Mcgraw Hill Interamericana,
20083.

GREENBERG, C.S.; BOWDEN, C.R. Procedimentos de Enfermagem Pediatrica. 32 ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

GUYTON, A. C.; HALL, J. E. Tratado de Fisiologia Médica. 122 ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2011. 1216p.

HALBE, H. W. Tratado de Ginecologia. Sdo Paulo: Roca, 2000. Vol. 1 e 2.

HOCKENBERRY, M.J. Wong Fundamentos de enfermagem. 82 ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2011.

JARVIS, C. Exame fisico e avaliacdo de saude para a enfermagem. 6 ed. Guanabara Koogan,
2012

JARVIS, C. Guia de Exame Fisico para Enfermagem as Guia de Bolso. 52 Ed. Elsevier, 2010.
JOHNSON, M.; MOORHEAD, S.; MAAS, M.; SWANSON, E. Classificacdo dos resultados de
enfermagem (NOC). 4 2 ed. Porto Alegre: Artmed. 2010.

KAPLAN, H.; SADOCK, B. Compéndio de psiquiatria, 92 ed. Porto Alegre: Artes Médicas, 2007
KATZUNG BG. Farmacologia: béasica e clinica, 82 ed. Guanabara Koogan, 2003.

KURCGANT, P. Gerenciamento em enfermagem. 22 ed. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan,
2010. CHIAVENATO, I. Gestédo de Pessoas. 32 Ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008.

LACERDA, R.A. Controle de Infec¢cdo em Centro Cirdrgico. Fatos, Mitos e Controvérsias. S&o
Paulo: Atheneu, 2003.

LOWDERMILK, DL Perry, S.E.; Cashion, K.; Alden, K.R. Salde da mulher e Enfermagem
Obstétrica. Rio de Janeiro: Elservier, 2012.

MARCONDES, E. et al. Pediatria basica. 92 ed. S&o Paulo: Sarvier, 2005.

MEEKER M.H.; ROTHROCK J.C. Alexander: Cuidados de Enfermagem ao Paciente Cirargico.
132 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

MELMAN, J. Familia e doenca mental: repensando a relagdo entre profissionais de salde e
familiares. S&o Paulo: Escrituras, 2001

NORTH AMERICAN NURSING DIAGNOSIS ASSOCIATION — NANDA. Diagnésticos de
enfermagem da NANDA — 2009 as 2011 2012 as 2014. Porto Alegre: Artmed. 2013.

OLIVEIRA, B.R.G.; VIERA, C. S.; COLLET, N. Manual de enfermagem em pediatria. 22 ed.
Goiania: AB Editora, 2010. 248p.

ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Segundo desafio global para a seguranca do paciente:
cirurgias seguras salvam vidas (orientacdes para cirurgia segura da OMS). Rio de Janeiro:
Organizacdo Pan as Americana da Saude; Ministério da Saude; Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitéria, 2009. 211 p.

PAPALEO NETTO, M. Tratado de gerontologia. 22 ed. Sdo Paulo: Editora Atheneu, 2007, 912p.
PORTO C. C. Exame Clinico as Bases para a Pratica Médica. Rio de Janeiro, Guanabara
Koogan, 62 ed. 2008.

RIORDAN, J.A.N.; AUERBACH, K.G. Atlas Clinico de Amamentacdo. 5% ed. Rio de Janeiro:
Revinter, 2000.

SCHMITZ, E.M. et al. A enfermagem em pediatria e puericultura. S&o Paulo: Atheneu, 2000.
SMELTZER S. C., BARE; B. G.; HINKLE, J. L.; CHEEVER, K. H. Brunner & Suddart. Tratado
de Enfermagem Médico as Cirargica. 122 ed. Guanabara Koogan, 2011. 2404p. 2 volumes.
SMELTZER, S.C.; BARE, B.C. Brunner & Suddarth Tratado de Enfermagem Médico-Cirdrgico.
122 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011. 2404p. 2V.

SPALLICCI, M.D.; COSTA, M.T.Z.; MELLEIRO, M.M. (orgs). Gravidez & nascimento. S&o
Paulo: Edusp, 2002.



STUART, G W; LARAIA M T. Enfermagem psiquiatrica: principios e préatica. Porto Alegre,
Artmed Editora, 2001.

TAYLOR C.; LILLIS C.; LEMONE P. LYNN P. Fundamentos de Enfermagem: a arte e a ciéncia
do cuidado de enfermagem. Porto Alegre: Artmed, 72 ed. 2014.

WRIGHT, L.M.; LEAHEY, M. Enfermeiras e familias: um guia para avaliacdo e intervencao na
familia. 52 ed. S&o Paulo: Roca, 2012.

Referéncias bibliograficas complementares

BRASIL. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Seguranca do paciente em
servigos de saude: higienizacdo das maos. Brasilia: Anvisa, 2009.

BRASIL. AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA. Sitio cirGrgico as critérios
nacionais de infec¢c@es relacionadas a assisténcia a satde, 2009.

BRASIL. Conselho Federal de Enfermagem. Resolucdo 358 de 15 de outubro de 2009. Dispde
sobre a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem e a implementacdo do Processo de
Enfermagem.

BRASIL. Ministério da Saude. Humaniza SUS: politica nacional de humanizagdo. Humanizacéo
como eixo norteador das praticas de atencdo e gestdo em todas as esferas do SUS. Brasilia:
Ministério da Saude, 2004.
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/humaniza_sus_marco_teorico.pdf

BRASIL. Ministério da Saude. Instituto Nacional de Cancer. Controle do Céncer de Mama:
Documento de Consenso. Rio de Janeiro: INCA, 2004.

BRASIL. Ministério da Saude. Programa nacional de humanizacdo da assisténcia hospitalar.
Brasilia: Ministério da Saude, 2001. ttp://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/pnhah01.pdf
BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Acgles
Programéticas e Estratégicas. Atencdo a saude do recém-nascido: guia para profissionais de
salude — A Saude do Recém as Nascido no Brasil/Ministério da Saude, Secretaria de Atengéo a
Saude, Departamento de A¢des Programaticas e Estratégicas. — Brasilia: Ministério da Saude,
2011: il. - (Série A. Normas e Manuais Técnicas). Disponivel em:
http://www.bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/atencao_recem_nascido_%20guia_profissiona
is_saude_v4.pdf.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atengcdo a Salde. Departamento de Ac¢des
Programéticas Estratégicas. Politica Nacional de Atengéo Integral a Saude da Mulher. Brasilia:
Ministério da Saude, 2007.

BRASIL. Ministério da Saulde. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Acdes
Programaticas Estratégicas. Area Técnica de Salde da Mulher. Pré-natal e Puerpério: atenc&o
qualificada e humanizada. Manual técnico. Brasilia: Ministério da Sadde, 2006.

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Saude. Instituto Nacional de Céancer.
Coordenacao de Prevencao e Vigilancia de Céncer. Estimativas 2008: Incidéncia de Cancer no
Brasil. Rio de Janeiro: INCA, 2007.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n° 399, de 22 de fevereiro de 2006. Divulga o Pacto pela
Saude 2006. Consolidacdo do SUS e aprova as Diretrizes Operacionais do Referido Pacto.
Brasilia, 2006.

SAO PAULO. Secretaria do Estado da Satde. Coordenadoria de Planejamento em Saude.
Assessoria Técnica em Saude da Mulher. Atencdo a gestante e a puérpera no SUS — SP:
manual técnico do pré-natal e puerpério / organizado por Karina Calife, Tania Lago, Carmen
Lavras — S&o Paulo: SES/SP, 2010.

Observacédo: Serdo indicadas outras referéncias pelos docentes supervisores, conforme as
necessidades de cada campo de prética.



CRONOGRAMA DE ATIVIDADES

Data Horario Conteudo Local Participantes
13:30 Docentes e
as - Encontro dos docentes supervisores Coordenadores da
14:30 disciplina
- Apresentagéo da disciplina; EERP
16/10 - Orientagao geral da disciplina;
14:30
as - Orientag6es especificas dos estagios Docentes e Alunos
18:30h | entre alunos e seus docentes
supervisores;
- Diviséo dos grupos de semindrios.
- Inicio do estagio: Iniciar a etapa de Campos )
17 a 20/10 | Escala | reconhecimento do campo; de Docentes, Enfermeiros
tAQI Supervisores e Alunos
- Apresentac&o dos campos de estagio. estagio
17/10 e 19 as
20/10 53h - Estudo Alunos
Campos Docentes, Enfermeiros
23 a?27/10 | Escala | - Estagio dg _ Supervisores e Alunos
estagio
14:30 - Orientac@es sobre a elaboracéo dos
24/10 as seminérios EERP Docentes e Alunos
18:30h
26/10 1293?15 - Preparo dos seminarios Alunos
30/10 a -~ Campos Docentes, Enfermeiros
Escala | - Estagio de ;
3/11 g Supervisores e Alunos
estagio
31/10 1293?15 - Preparo dos seminarios Alunos
Campos Docentes, Enfermeiros
06 a 10/11 | Escala | - Estagio de o
L Supervisores e Alunos
estagio
07/11 - Preparo das atividades educativas Alunos
14:30
09/11 as - Apresentacédo dos seminarios EERP Docentes e Alunos
18:30h
Campos Docentes, Enfermeiros
13a17/11 | Escala | - Estagio de o
L Supervisores e Alunos
estagio
19 as - .
14 e 16/11 - Preparo das atividades educativas Alunos

23h




Campos .
P Docentes, Enfermeiros

20 a24/11 | Escala | - Estagio de ;
L Supervisores e Alunos
estagio
19 as - .
21 e 23/11 >3h - Preparo das atividades educativas Alunos
Campos .
27 a30/11 | Escala | - Estagio de Docentes, Enfermeiros
. Supervisores e Alunos
estagio
19 as - .
28/11 53h - Preparo das atividades educativas Alunos

- Entrega do Relatério Final do Estagio

Curricular; Docentes, Enfermeiros

14 as ~ . Supervisores, Alunos,
30/11 18h - Apresentacdo das atividades EERP Coordenadores da

educativas; N
disciplina

- Avaliacéo final da disciplina

Disposic¢des finais

As avaliacBes deverdo ser realizadas pelos docentes supervisores e 0s preceptores de campo
e com o aluno e todos deverdo assinar as avaliagfes. A avaliacdo devera ficar de posse do
docente supervisor de cada aluno.

As notas e frequéncia deverdo ser encaminhadas a secretaria da CoC Licenciatura por e-mail
(cocl@eerp.usp.br) até 30/11/2017, impreterivelmente.

Os docentes deverdo guardar as avaliacdes e escalas assinadas por dois anos, conforme itens
29.14 e 29.14.1 da Tabela de Temporalidade dos Documentos da USP.
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