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“O que é projeto pedagdgico? No sentido etimoldgico, o termo projeto vem
do latim projectu, principio passado de verbo projicere, que significa langar
para diante. Plano, intento, designio. Empresa, empreendimento. Redacao
proviséria de lei. Plano geral de edificacado (Ferreira).
Ao construirmos o projeto pedagogico do Curso, planejamos o que temos
intencdo de fazer, de realizar. Langamo-nos para diante, com base no que
temos, buscando o possivel.”

(lma Passos)



“O projeto busca um rumo, uma dire¢do. E uma agéo intencional, com um
sentido explicito, com um compromisso definido coletivamente. Por isso,
todo projeto pedagdgico da escola é, também, um projeto politico por estar
intimamente articulado ao compromisso sociopolitico com os interesses
reais e coletivos da populacdo majoritaria. E politico no sentido de
compromisso com a formacéo do cidadéo para um tipo de sociedade.

(llma Passos)
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ANEXOS . e

APRESENTACAO

O desafio de expandir o Curso de Medicina para o interior do Estado do
Pard tem sido alvo de reflexbes em momentos de discussdo da expansao da
interiorizacdo da UEPA. E sinalizada a necessidade de integracdo do Curso de
Medicina aos demais cursos de graduacdo da area da saude interiorizados desde
1993 pela UEPA.

Educacdo € desafio, tem-se uma experiéncia de 34 anos no Curso de
Medicina na capital do Para - Belém, formando profissionais médicos
comprometidos com a sociedade paraense. Por que nao aproveitar essa
experiéncia?

Sabia-se, no entanto, que a implantagdo de um Curso de Medicina
exigiria uma carga bem maior de dispéndio de recursos financeiros e humanos.

Em 2002, a UEPA aceitou o desafio de expandir o Curso de Medicina
para 0 municipio de Santarém, apdés um compromisso expresso do Governo do
Estado do Par4, na pessoa do Dr. Simao Robson Jatene, garantindo as condi¢des
necessarias para a oferta do curso com a qualidade da capital. Acrescida da
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motivacdo do Magnifico Reitor Prof. Fernando Antdnio Colares Paléacios e da
contribuicdo de varios professores.

Em 2003, uma comisséo realizou um diagnéstico mostrando a situacéo e
as possibilidades do municipio de Santarém quanto a decisdo de implantacdo do
Curso de Medicina no referido municipio.

Enuncia o documento a necessidade de: Ampliacdo das instalagbes do
Nucleo da UEPA em Santarém; Construcdo de um Hospital ou ampliagcdo do
existente; Capacitacdo dos médicos para a docéncia; Implantacdo de um Curso de
Medicina Inovador; Laboratérios e Acervo Bibliogréafico especificos.

Decidida pela interiorizagdo do Curso de Medicina as instalagbes do
Nucleo de Santarém foram ampliadas para abrigar o curso, com previsdo de
conclusdo em outubro de 2005; as necessidades de materiais permanentes,
equipamentos para os laboratérios e acervo bibliografico foram encaminhados ao
Reitor para providéncias em maio de 2005 e estéo sendo licitados.

Realiza-se no municipio de Santarém, com previsdo de conclusdo em
dezembro de 2005, um Curso de Especializacdo em Educacdo Médica, com o
objetivo de capacitar os profissionais médicos para a docéncia. Conta 0 curso com
38 profissionais, dos quais 32 sdo médicos. O curso se desenvolve com a orientacdo
de professores da UEPA, Universidade de Santa Maria — RS e Universidade
Estadual de Londrina — UEL.

O Hospital Regional do Baixo Amazonas encontra-se licitado com
previsdo de término de construcdo para 2006/2007, de responsabilidade do Governo
do Estado do Para.

Por fim, este documento ora apresentado delineia o Projeto Pedagdgico
de extensdo do Curso de Medicina para 0 municipio de Santarém — Para. Constitui-
se de contribuicdo de muitas pessoas da area especifica ou de outras areas da
Universidade do Estado do Para e de fora da instituicdo. A comissao responsavel
pela elaboracdo do projeto teve o mérito de organizar as varias contribui¢des,
enriguecendo com suas experiéncias pedagdgicas e técnicas, resultando no que ora
se apresenta. Arrisca-se a dizer que é fruto de um processo de construcéo coletiva.
As idéias, reflexdes, sugestdes e propostas contidas no documento sdo resultados
de um periodo de mais ou menos dois anos de conversas, encontros, reunifes,
estudos, leituras, visitas técnicas e oficinas quanto a viabilidade de expansédo do

Curso de Medicina para 0 municipio de Santarém, momentos internamente
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realizando essas estratégias com os profissionais da area e alunos do curso, outros
momentos com a comunidade de Santarém, Governo do Estado do Para e
instituicbes que, como nés, abracaram tal desafio.

A comissdo entende projeto como um processo, como tal, este
documento é importante, todavia ndo se constitui em uma receita, a qual ndo pode
ser alterada. O Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina em Santarém destaca-se
pelo seu carater dinamico, pela explicitacdo do profissional que se quer formar, pela
definicdo da identidade do curso, sua diferenciacdo, as orientacdes académicas e
administrativas do curso.

Portanto, constitui-se o Projeto Pedagdgico um documento estratégico
gue norteard as acoes a serem desenvolvidas pelos gestores, professores e alunos
do Curso de Medicina de Santaréem. Em sua execucdo necessitar-se-a de um
trabalho de todos, uma avaliagdo permanente de forma a adequar-se a realidade do
municipio, desenvolvida de forma critica e responséavel.

O sentido é que o Projeto Politico Pedagdgico do Curso de Medicina de
Santarém ndo se esgote nesse momento com a elaboracdo do documento escrito,

pois segundo DEMO né&o existe momento final.

“A existéncia de um projeto pedagdgico ndo encerra 0 processo, Muito
menos acarreta resultado final. Ao contrario, sempre reinicia a discussao, ao
meio termo entre envolvimento e criatividade critica. Um projeto pedagogico
nao pode gerar um tipo ‘saber oficial’ que se enrijece e, por isso, passa a
exigir fidelidade, em vez de competéncia’.

Feita a reflexdo do entendimento do Projeto pedagdgico como processo,
que devera ser enriquecido, considerou-se em sua elaboracdo 0s seguintes
aspectos: Breve historico institucional; o Curso de Medicina, sua extensdo para
Santarém e por que um novo modelo pedagdgico;, o modelo pedagdgico
propriamente dito; a forma de gestéo; os perfis docente e discente desejados para o
Curso; a infra-estrutura necessaria para sua implantagéo.

Apresenta a comissdo, algumas consideracdes finais pertinentes ao
processo de implantagdo do Projeto Pedagogico do Curso de Medicina no municipio
de Santarém.

Espera-se portanto, que este documento ajude a gestdo académica e
administrativa, os docentes e discentes a perceberem o caminho a percorrer, 0

desejado, as possibilidades e condi¢des de realizacéo.
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CAPITULO |
A UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA (UEPA)

1. A UNIVERSIDADE DO ESTADO DO PARA (UEPA): BREVE HISTORICO SOBRE
A IMPLANTACAO E EXPANSAO.

A Universidade do Estado do Par4d — UEPA tem como missdo produzir,
difundir conhecimentos e formar profissionais éticos, com responsabilidade social,
para o desenvolvimento sustentavel da Amazobnia. Busca ser referéncia cientifico-
cultural de ensino, pesquisa e extensdo, em nivel nacional. Ao longo de sua
trajetéria, tem dado mostra de seu compromisso com a sociedade paraense,
contribuindo para o desenvolvimento do Estado do Para.

Foi criada por meio da lei Estadual n°® 5747 de 18/05/1993, sendo
autorizada a funcionar através do Decreto Federal datado de 04.04.94. E uma
instituicdo publica estadual organizada como autarquia de regime especial e
estrutura multi-campi, gozando de autonomia didatico-cientifica, administrativa,

disciplinar e de gestdo financeira e patrimonial. Sua existéncia tem origem na
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Fundacdo Educacional do Estado do Para (FEP) que, a partir de 1961, passou a ser
a entidade mantenedora do ensino superior estadual. Porém, o ensino superior
estadual surgiu em 1944, com a criagdo da Escola de Enfermagem “Magalhaes
Barata”. Em 1970, foram implantadas a Escola Superior de Educacao Fisica
(ESEFPA) e a Faculdade de Medicina do Para (FEMP). Posteriormente, em 1983,
foi criada a Faculdade de Educacgéo (FAED) e no ano de 1989 o Instituto Superior de
Educacdo do Pard (ISEP). Portanto, a UEPA se origina da juncdo dessas
instituicées de ensino estadual.

Enquanto Universidade, conta com 11 anos de implantagéo e focando os
Cursos de Graduagéao, os quadros a seguir demonstram os Cursos oferecidos pela

UEPA na capital, distribuidos por centros académicos:

QUADRO 1: CENTRO DE CIENCIAS SOCIAIS E EDUCACAO.
Cursos
Licenciatura Plena em Pedagogia
Licenciatura Plena em Matematica
Bacharelado em Musica (instrumento e canto)
Licenciatura Plena em Musica
Formacao de Professores para o Pré-Escolar e 12
a 42 Séries do Ensino Fundamental
Ciéncias da Religiao
Letras — Bacharelado em Secretariado Trilingue
Licenciatura em Ciéncias Naturais
Letras — Licenciatura Plena em Inglés / Espanhol
FONTE: Guia Académico 2005 - UEPA
QUADRIO 2: CENTRO DE CIENCIAS NATURAIS E TECNOLOGIAS.
Cursos
Engenharia de Producéo
Bacharelado em Design
Engenharia Ambiental
Tecnologia Agroindustrial
FONTE: Guia Académico 2005 - UEPA
QUADRO 3: CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS E DA SAUDE.
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Cursos

Enfermagem

Medicina

Licenciatura Plena em Educacao Fisica

Terapia Ocupacional

Fisioterapia

FONTE: Guia Académico 2005 - UEPA

A Universidade do Estado do Pard — UEPA por sua condicdo de
instituicdo publica mantida pelo Governo do Estado do Para, assume em sua missdo
o desenvolvimento do Estado, interiorizando suas atividades educacionais. O foco
da politica de interiorizacdo centra-se no objetivo de proporcionar uma formacao
profissional especializada, contribuindo para o desenvolvimento do Estado.
Em 1990, ainda como FEP, iniciou seu processo de interiorizacdo (figura

1) com a extensdo da Faculdade Estadual de Educacao — FAED, no municipio de
Conceicdo do Araguaia, funcionando em regime regular, oferecendo o Curso de
Licenciatura Plena em Pedagogia com as habilitacbes em Magistério e
Administracdo Escolar. Na area da Saude, em 1993, foram implantados os Cursos
de Enfermagem e Licenciatura Plena em Educacdo Fisica, nos municipios de
Maraba, Altamira, Paragominas e Concei¢cdo do Araguaia. Atualmente, a UEPA
encontra-se presente em 24 municipios do Estado do Para, dentre os quais 12 tém
Nucleos Universitarios permanentes, atendendo as Areas de Educacéo, Saude e

Tecnologia.
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FIGURA 1: A INTERIORIZACAO DA UEPA NO ESTADO DO PARA, QUANTO AOS CURSOS DE GRADUACAO.
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A vocacdo institucional da UEPA est& pautada nos seguintes principios:
Promover e participar da modernizagdo e desenvolvimento do Par4 em
busca de mudancas na base produtiva e de verticalizacgdo do seu
processamento;

Dinamizar a formacdo de agentes para todos os niveis de demanda desse
novo ciclo de desenvolvimento, dotados de conhecimento, profissionalismo
e solidariedade;

Constituir-se numa Universidade Publica, gratuita e de qualidade adequada
ao processo regional, como centro de identidade estadual em ensino,
pesquisa, extensao e cidadania;

Promover suas acfes tanto na capital como no interior implantando e
expandindo cursos de graduacao e pos-graduacao, desenvolvendo politicas

de extenséo e pesquisa.

Partindo desse conjunto de principios, a UEPA é concebida como uma

instituicdo comprometida com o desenvolvimento social, politico, econémico e cultural

do Estado do Para, o que exige dar respostas as necessidades e desafios locais, na

tentativa e colmatar as lacunas que existem em termos das desigualdades sociais,

quer pela via da ciéncia, da tecnologia, da educacao e da cultura, quer pela producéo

de caminhos proprios ou alternativos por meio de parcerias com outras instituicoes

regionais, nacionais e internacionais, devendo portanto:

e Ser presenca em todo Estado através da extensdo dos seus campi,

oferecendo cursos de graduacdo e pos-graduacdo capazes de atender e

responder as necessidades da regido amazonica;

e Ser agente de integracao regional criando a¢des que levem & auto-sustentacéo

e auto-gestdo das mesorregibes do Estado do Para, estimulando o
intercambio com as diversas instituicdes locais, regionais, nacionais e

internacionais;

e Ter a pesquisa como eixo norteador das atividades de ensino e extensao.

Avanca a Universidade do Estado do Para em seu projeto de interiorizacéo

na graduacgao, propondo de acordo com seu plano de desenvolvimento institucional, a

expansado do Curso de Medicina no municipio de Santarém — Para.

Além do ensino de graduacdo, a atuacdo da UEPA evidencia-se em

atividades de extensdo universitaria, na pesquisa e pés-graduacao.
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A Universidade do Estado do Pard apresenta a seguinte estrutura
organizacional:
Administracdo Superior
e Conselho Universitario: 6rgao deliberativo superior;
e Conselho de Curadores: érgao de fiscalizagcdo superior econdmico-financeiro;

e Reitoria: érgdo executivo superior.

Administracéo Setorial

| — Orgéos Deliberativos Setoriais:
e  Conselho de Centro;
e Colegiado de Cursos;
e  Departamentos;

e Colegiado de Nucleo Universitario.

Il — Orgédos Executivos Setoriais:
o Direcao de Centro;
e  Coordenacao de Curso;
e  Chefia de Departamento;

e  Coordenacao de Nucleo Universitario.

Il — Orgdos Suplementares:
o Biblioteca Central - BC;
e  Servico de Processamento de Dados - SPD;
e  Servico de Apoio e Orientacdo ao Estudante - SAOE;

e  Servico de Registro e Controle Académico - SERCA.

2 - CENTRO DE CIENCIAS BIOLOGICAS DA SAUDE

O Centro de Ciéncias Biologicas e da Saude — CCBS é um 6rgdo de
administracdo setorial da UEPA, coordenando atualmente cinco cursos na area da
saude: Medicina, Licenciatura em Educacdo Fisica, Enfermagem, Fisioterapia e
Terapia Ocupacional. O CCBS administra o Centro de Saude Escola “Teodorico

Macedo”, uma Unidade Materno Infantii e Ambulatério de Fisioterapia e Terapia
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Ocupacional, os quais se destinam a atender a comunidade por meio de suas

atividades de ensino/assisténcia, pesquisa e extensdo. Os cursos estao distribuidos

em trés campi e sdo oferecidos na capital e no interior do Estado. O Centro de

Ciéncias Biologicas e da Saude possui 0s seguintes objetivos:

o Atuar no campo de Ensino Superior em areas para o desenvolvimento
da Saude e Educacéo;

o Incentivar e desenvolver pesquisas nas areas médicas e paramédicas;

o Possibilitar a habilitacdo profissional para atendimento das

necessidades locais, regionais e do pais;

o Manter relacbes com outras instituicbes de Ensino Superior e
instituicBes de pesquisas publicas e privadas, nacionais e estrangeiras para
intercAmbio de idéias e normas que propiciem o aprimoramento do
ensino/assisténcia, pesquisa e extensao.

QUADRO 4: ASPECTOS LEGAIS DE FUNCIONAMENTO DOS CURSOS.

CURSO CRIACAO AUTORIZACAO RECONHECIMENTO
Enfermagem
Belém Decreto Estadual N° | Decreto Estadual N° Decreto Federal N°
Santarém 174 de 10/11/44. 174 de 10/11/44. 26926/49 de 21/07/49 -
Tucurui DOU de 04/08/49.

Licenciatura Plena
em Educacdo Fisica

Belém Resolucdo - FEP | Parecer — CEE — 41/70 Parecer — CEF 2679/76
, 10/70 Decreto | de 09/04/70. 04/08/76 Decreto

Santarém

Altamira Estadual 6956/70 e | Resolucdo - CEE - Presidencial 7810/76
i 25/02/70. 22/70 de 10/04/70. 21/10/76

Tucurui

Medicina Decreto Federal N° 78525

Belém Resolucdo - FEP | Decreto Presidencial N° de 30/09/76 — DOU de

Fisioterapia

40/70 de 08/10/70

68.145 de 29/01/71

Resolucdo 02/84 de

Decreto Presidencial N°

01/10/76.
Portaria Ministerial —= MEC

Belém 02/01/84 Decreto Gov. | 91.166 de 20/03/85. N° 1.149, de 04/07/91
Santarém 3197/84 de 10/02/84. DOU 10/07/91.
Terapia Resolucdo 02/84 de | Decreto Presidencial N° Portaria Ministerial - MEC
Ocupacional 02/01/84 Decreto Gov. | 91.166 de 20/03/85. N° 1.149, de 04/07/91
Belém 3197/84 de 10/02/84. DOU 10/07/91.

FONTE: Guia Académico da UEPA/2005

3 — O CURSO DE MEDICINA DA UEPA
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O Curso de Medicina da UEPA foi implantado na Faculdade de Medicina do
Estado do Pard& — FEMP, em 12 de marco de 1971 contando com 34 anos de
funcionamento. Autorizado a funcionar pelo Decreto do MEC n° 68.145, de 29 de
janeiro de 1971. O Curso de Medicina foi reconhecido pelo decreto do MEC n° 78.525
de 30 de setembro de 1976, publicado no D.O.U. de 01/10/76. Teve sua renovacao de
Reconhecimento através da Resolucéo n° 466/03-CEE, de 13 de novembro de 2003.

Seu primeiro Diretor foi o Prof. Jean Chicre Miguel Bitar (1971 a 1981) e,
posteriormente, os professores Augusto César Serruya (1981 a 1984), Paulo Roberto
Pereira Toscano (1985 a 1989) e Dionisio Branddo Monteiro (1990 a 1994). A
entidade mantenedora da FEMP era a Funda¢do Educacional do Estado do Para.

A partir de 1985 a FEMP incorporou os Cursos de Fisioterapia e Terapia
Ocupacional, criados pela FEP. Ambos iniciaram suas atividades, utilizando-se das
mesmas instalacoes e de parte do corpo docente da FEMP.

Finalidades e objetivos do Curso:

a) Preocupacdo em formar médicos integralmente preparados e
capazes de prestar servicos em prol da sociedade/comunidade;

b) A intencdo de promover pesquisas;

C) Enfoque do regional (habilitacdo profissional para atendimento

das necessidades da regido e énfase nos problemas mais ligados a

realidade amazonica).

A partir de 1994, com a criacdo da UEPA, passou a integrar o Centro de
Ciéncias Biologicas e da Saude (CCBS), constituindo-se dos seguintes o6rgaos:
Colegiado de Curso, Coordenacdo de Curso, Coordenagdo de Estagios e
Departamentos. Possui ainda, os seguintes 6rgdos de apoio & Coordenagédo: NUPEM
(Nucleo de pesquisa, PoOs-Graduacdo e Extensdo), o GAPEM (Grupo de Apoio
Psicopedagdgico ao Estudante de Medicina) e Assessoria Pedagogica.

No periodo de 1994/1995, foi coordenador do Curso de Medicina o prof.
Luiz Flavio Figueiredo de Lima. O Prof. Geraldo Rotta foi coordenador do Curso de
Medicina de 1995/1996. A Prof2. Marcia Bitar Portella Neves assumiu a Coordenacéo
do Curso de Medicina para mandato de 02 (dois) anos (1996/1998). Em junho de
1998, assumiu a Coordenacdo do Curso a Prof?. Maria do Carmo Figueiras Alonso
para 0 mandato de 02 (dois) anos (1998/2000). No periodo de 2000/2004 a

Coordenacédo de Medicina foi exercida pela profd. Maria Deise de Oliveira Ohnishi.
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Atualmente, desde junho de 2004, exerce a coordenacdo a profd. Mariane Cordeiro
Alves Franco.

O Curso desenvolve suas atividades no Campus I, localizado na Travessa
Perebebui, 2623 — CEP: 66.087-670 — fones (91) 3226-5717 e (91) 3226-2025, fax
(91) 3226-5280, Belém — Para.

O Curso é subsidiado pela Universidade do Estado do Pard, através de
recursos do orcamento do Estado do Pard e com verbas suplementares decorrentes
de convénios, prestacdes de servigos e outras medidas decorrentes de iniciativas do
Centro de Ciéncias Biologicas e da Saude (CCBS).

Oferece, anualmente, 100 vagas na capital, formou, ao longo desses anos,
aproximadamente 2.300 médicos, integralmente preparados e capazes de prestar
servicos em prol da sociedade com énfase na atencéo dos aspectos regionais ligados
a realidade da Amazoénia.

Em 2003, o Curso foi avaliado por Comissdo do Conselho Estadual de
Educacao do Estado do Para para efeito de renovacao de reconhecimento, recebendo

o conceito “B” conforme Resolugéo n° 466/03-CEE, de 13 de novembro de 2003.

CAPITULO Il
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O CURSO DE MEDICINA E SUA EXTENSAO PARA SANTAREM

A Universidade do Estado do Parda (UEPA), por sua condicdo de
instituicdo publica e estadual, tem assumido o compromisso com o desenvolvimento
do Estado, comprometendo-se em gerar um saber voltado para a inovacéo,
superacdo e construcdo a partir das necessidades e exigéncias socio-econdémicas,
culturais e tecnologicas do Estado do Para e Amazonia.

Ao implantar os cursos da area de saude, a universidade estabelece uma
integracdo entre salde e educacao, ou seja, uma formagéo tanto académica quanto
profissional, conhecimento produzido e servi¢cos prestados, estes devem atender as
necessidades e exigéncias da comunidade.

Por que a extensdo do Curso de Medicina em Santarém?

O Governo do Estado do Pard, sensivel as necessidades prementes da
sociedade de Santarém, municipio do Pard, solicitou a Universidade do Estado do
Pard a viabilidade e expanséo do Curso de Medicina no referido municipio.

Em maio de 2003, o Reitor solicita ao Diretor de Centro de Ciéncias
Biolégicas e da Saude e Coordenacdo do Curso de Medicina da UEPA a indicagéo
de uma comissdo com o compromisso de realizar um estudo de viabilidade de
implantacdo do Curso de Medicina no municipio de Santarém. A comissdo foi
designada pela Portaria n°® 345/03, de 15 de abril de 2003 para a realiza¢do do
diagndstico de viabilidade de implantacdo do Curso.

A comissao partiu do pressuposto que a sociedade do municipio de
Santarém desejava a implantacdo do Curso de Medicina e da decisdo politica do
Governo em atender a essa expectativa. Assim, prop6s-se a estudar, analisar,
sugerir e contribuir — a partir da realidade — para a tomada de decisao, dos dirigentes
e da sociedade, quanto as condi¢cdes e viabilidade de expansdo do Curso de
Medicina no municipio de Santarém/Para.

Com base nas informacgfes e dados relatados no diagnostico, constatou-
se a necessidade de médicos para atender a populagdo de Santarém e municipios
circunvizinhos, caracterizando uma situacdo a qual precisava ser atendida para o
desenvolvimento do municipio e melhoria da condi¢do de saude da populacéo.

O estudo apontou uma série de reformulacdes e necessidades de se criar

condic¢des para implantar o Curso de Medicina no municipio de Santarém.
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E de conhecimento que a implantagdo de um Curso de Medicina requer
um alto investimento em termos de infra-estrutura e necessidade de recursos
humanos para a formacao de profissionais médicos qualificados.

Ha, ainda, a polémica de que, embora se afirme ter médicos em
quantidade suficiente no Brasil, as pesquisas apontam para a falta de médicos e
profissionais da area de saude no interior. O problema se agrava em Estados como
os da Regiao Norte, onde existem municipios com 50 mil habitantes, sem médicos e
com altos indices de mortalidade infantil, alta prevaléncia de tuberculose e
hanseniase, incidéncia de malaria e outros agravos a saude.

Ha os defensores que, implantando um Curso de Medicina, acreditam néo
se terd a garantia da fixacdo do médico no interior. Argumentam haver uma péssima
distribuicdo de médicos pelo pais, em funcao de varias causas e a principal seria de
uma politica de recursos humanos, através da qual o médico se sinta protegido,
reconhecido e seguro, fixando-se no interior.

O certo é que a regido Norte, especificamente nosso Estado, precisa de
médicos no interior.

Caracterizando a acao de criar condicdes de expansdo do Curso de
Medicina em Santarém, o Reitor designa nova comisséo para organizar o projeto, o
que se apresenta nesse documento. Paralelamente a esta, outras agfes estao
sendo desenvolvidas, tais como: ampliacdo das instalacées do Nucleo de Santarém
para atender as necessidades do Curso de Medicina; construcdo do Hospital
Metropolitano de Santarém, acdo do Governo do Estado do Para; realizacdo do
Curso de Especializacdo em Educacdo Médica para os profissionais médicos
residentes em Santarém, visando capacita-los para docéncia médica; levantamento
de necessidade e custo de infra-estrutura; necessidade de pessoal, Biblioteca e
Laboratorios.

No documento do diagndstico, a comissédo aponta que se implantasse um
curriculo integrado, tendo como eixos norteadores um enfoque tedrico equilibrado
entre conhecimentos biolégicos e sociais, para compreensdo do processo saude-
doenca, de forma individual e coletiva. Um curriculo integrado, com areas
desenvolvidas a partir de modulos, sem fragmentacdo em disciplinas. O método a
ser usado devera ser da concepcéo e solucédo de problemas, tendo como cenério de
pratica os servicos da rede local e os espagos comunitarios. O aluno devera ser

estimulado a aprender a aprender.
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Portanto, partindo desses pressupostos da necessidade social do
profissional médico no municipio, do compromisso do Governo em criar condi¢cdes
de viabilidade do curso e de implantar um curso num novo modelo pedagdgico, a

comissao elaborou o presente projeto.
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CAPITULO 1lI
POR QUE UM NOVO MODELO PEDAGOGICO EM SANTAREM

O movimento nacional de articulacdo técnica e politica, ha mais de uma
década vém disseminando pelo pais uma cultura de avaliagdo como parte do
processo de transformacdo da Educacdo Médica. Nesse caminhar foi delineado o
perfil do profissional desejado e estabelecido um pacto ético pela formagcdo de um
profissional que atendesse as demandas da sociedade.

A aprovacao das diretrizes curriculares (Resolucdo CNE/CES N° 4, de 07
de novembro de 2001) pelo MEC consolida e regulamenta o proposto por esse
movimento.

Portanto, orienta as diretrizes para a implementacdo de um curriculo que
atenda as necessidades de saude dos individuos e das populacdes, utilize
metodologias que privilegiem a participagdo ativa do aluno na construcdo do
conhecimento, a integracdo entre os conteddos, e a interacdo entre 0 ensino, a
pesquisa e a extensao/assisténcia.

Deve este curriculo incluir as dimens@es éticas e humanisticas, promover
a interdisciplinaridade em coeréncia com o0s eixos de desenvolvimento curricular,
buscando integrar as dimensd@es bioldgicas, psicologicas, sociais e ambientais.

Sendo o aluno ativo na construcdo do conhecimento, deve ser inserido
precocemente em atividades préticas relevantes para sua futura vida profissional,
participando de diferentes cenarios de ensino-aprendizagem, conhecendo e
vivenciando situacdes variadas de vida, da organizacao da pratica do trabalho em
equipe multiprofissional.

Deve, ainda, vincular formagdo medico-académica as necessidades
sociais da saude, através da integracéo ensino-servigo, com énfase no SUS.

O Curso de Medicina da UEPA implementado em Belém foi reformulado
em 1999, embora seu Projeto Pedagdgico contemple principios constantes das
diretrizes curriculares, conforme acima mencionados, considerando que a
coordenacao do curso vinha acompanhando as discussdes da formacéo do médico,
ainda estad estruturado por disciplina, compartimentando o conhecimento. Por
ocasidao da avaliagdo do curso (2003) pela Comissdo de avaliagdo do CEE
(Conselho Estadual de Educagdo do Para), para efeito de recredenciamento do



curso, a referida comissdo apontou como sugestdo uma reformulacdo com vista a

maior integracdo do conhecimento e outros principios ndo contemplados no projeto.
No momento de expanséo do Curso de Medicina justifica-se, portanto, um

novo modelo pedagodgico para o Curso de Santarém, mudando a organizacdo do

curriculo, e adotando os principios constantes das diretrizes curriculares.

27
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CAPITULO IV
O MODELO PEDAGOGICO DO CURSO DE MEDICINA A SER IMPLANTADO EM
SANTAREM.

1. JUSTIFICATIVA

Os curriculos de graduacéo, ndo apenas na area meédica, apresentam uma
estrutura de organizacao por disciplinas, que pouco interagem, mesmo fazendo parte
de um mesmo departamento e estando ligadas a formacdo de um mesmo peffil
profissional, no caso o médico.

O ensino na graduacao, ndo apenas na area medica, tem se caracterizado
por uma grande énfase na transmissdo de conhecimento por parte dos professores e
a consequente necessidade de memorizagao por parte dos alunos. Nesse processo
de transmissdo predomina o ensino tradicional, centrado no professor, e cuja
metodologia de ensino é fundamentalmente baseada na exposi¢cdo, com algumas
demonstracdes praticas. Esse panorama, embora mude ao longo do curso médico,
sobretudo com a introducéo do internato, permanece em sua esséncia o0 mesmo. O
aluno é pouco exigido em termos de investigacdo, capacidade de buscar informacéo,
de solucionar problemas e outras habilidades fundamentais para a formacdo de um
profissional capaz e autbnomo que atenda as exigéncias da sociedade hoje.

Essa formacao tradicional do Curso de Medicina, baseada na organizagao
disciplinar e nas especialidades, conduz ao estudo fragmentado dos problemas de
salude da pessoa e da sociedade. Os profissionais sdo formados muitas vezes
dominando diversos tipos de tecnologias, mas com dificuldades em lidar com o
aspecto humano, afetivo, emocional, moral, social e cultural das pessoas. Nesse
modelo tradicional, estabelece o que o aluno deve aprender, sem necessariamente se
basear nas necessidades e realidades de saude e dos servicos de saude da
sociedade.

Por sua vez, na sociedade ha um grande esforgo para reorganizar e mudar
a atencdo basica, necessitando de profissionais meédicos, dotados de visédo
humanistica e preparados para prestar cuidados continuos e resolutivos a
comunidade.

Essa dicotomia entre a formacéo e a prética profissional tem sido uma das

forcas propulsoras da busca de modelos alternativos de formacdo de profissionais
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médicos para a saude, incorporando praticas do sistema de saude, bem como
caracteristicas e especificidades das comunidades nas quais esses futuros
profissionais vao se inserir.

As inquietacbes dos educadores médicos, a exigéncia da sociedade,
relagBes de parceria das IES com os servicos de saude, a comunidade, as entidades
e setores relevantes da sociedade a partir de encontros, eventos e documentos
produzidos, foram delineando parametros que deveriam balizar a formacdo dos
meédicos. Dentre estes destacam-se o “Saude para todos” (OMS — 1977), Declaracéo
de Alma Ata (1978), de Edimburgo (1988), Educacdo Médica nas Américas (Projeto
EMA, 1990), Avaliacdo do Ensino Médico no Brasil (CINAEM, 1991 — 1997), Programa
UNI (Fundacédo Kellog, 1994), PROMED (MS / OPAS, 2002) e as Diretrizes
Curriculares Nacionais para o Curso de Medicina (CNE/MEC, 2001).

As diretrizes curriculares aprovadas para o Curso de Medicina apontam
para a formacdo terminal do médico generalista, recomendam que devem ser
contemplados elementos de fundamentacéo essencial no campo da medicina, visando
promover no aluno a competéncia do desenvolvimento intelectual e profissional
autbnomo e permanente, ndo terminando com a concesséo do diploma, constituindo-
se num processo que permuta a continuidade da formagcdo académica e/ou
profissional.

Dentro dessa perspectiva ha de se pensar na organizacdo do curriculo que
abandone concepcgdes antigas, tradicionais, organizados de forma que n&o haja
articulacéo e integracdo do conhecimento. E preciso garantir uma formacéo basica,
preparando o futuro graduado para enfrentar os desafios das rapidas transformacdes
da sociedade, do mercado de trabalho e das condi¢des de exercicio profissional.

Assim, a situacdo desejada é implementar um curriculo no Curso de
Medicina de Santarém que possa deslocar o eixo central do ensino médico da idéia da
enfermidade, incorporando nocao integralizadora do processo saude/doenca e da
promoc¢do da saude, com énfase na atencdo basica. Deve considerar as dimensdes
sociais, econdmicas e culturais da populacdo, preparando os futuros médicos para
enfrentar os problemas do binbmio saude-doenca da populacdo na esfera familiar,
comunitaria e hospitalar.

Buscando superar as tradicionais estruturas curriculares rigidas e estaticas,
o modelo de organizagcédo curricular a ser adotado no Curso de Medicina em

Santarém, se baseia em uma matriz flexivel e dindmica de competéncias e objetivos
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de aprendizagem, gerando médulos tematicos integrados, garantindo a formacao
geral do médico.

O modelo pedagogico se sustentara na integracdo do curriculo, na adocao
de metodologias de ensino-aprendizagem centradas no aluno como sujeito da
aprendizagem visando prepara-los para a auto-educacédo permanente num mundo de
constante renovacdo da ciéncia; no professor como facilitador do processo de
construcdo do conhecimento; na pesquisa como principio educativo; nas interacdes
da universidade com os servicos de saude; com outros setores da sociedade civil e a

comunidade.

2. OBJETIVOS

e Deslocar o eixo central do ensino médico da idéia exclusiva da enfermidade,
incorporando nocao integralizadora do processo saude-doenca e da
promocéao da saude com énfase na atengao basica;

e Proporcionar a ampliacdo dos cenarios e da duracdo da pratica educacional na
rede de servicos basicos de saude;

e Favorecer a adocdo de metodologias ativas e centradas nos estudantes,
visando prepara-los para a auto-educacdo permanente num mundo de

constante renovacéao.

3. PRINCIPIOS

Nesse sentido, a formacéo do profissional médico vai estar fundamentada
nos seguintes principios:

e Educacdo/Formacédo Médica — Entender a educacdo/formagdo medica como
processo permanente que se inicia durante a graduacao e deve ser mantido
na vida profissional,

e Dominio Cientifico e Profissional — Proporcionar um conjunto de
conhecimentos, métodos e técnicas cientificas que assegurem o dominio
cientifico e profissional no campo da medicina,

e Aprender a Aprender — Conduzir a uma progressiva autonomia do aluno na

busca de conhecimento;
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e Pesquisa — Integrar a atividade de investigacdo a atividade de ensinar do
professor. A pesquisa como principio educativo;

e Problematizacdo — substituir a simples transmissdo de conteudo por um
processo de problematizacdo do conhecimento;

e Solucdo de Problemas — Problematizar a realidade através da observacédo
direta pelos préprios alunos, com um olhar analitico e critico, descobrindo
incoeréncias, necessidades etc, buscando solugdo pelos estudos.
Solucionar problemas elaborados por especialistas envolvidos no Curso de
Medicina, de modo a garantir que 0s conhecimentos essenciais sejam
aprendidos pelos alunos;

e Metodologias — Desenvolver um conjunto de metodologias e técnicas e/ou
procedimentos de ensino voltados para a formacdo do médico desejado,
tais como: Aprendizagem Baseada em Problemas, Problematizacao,
Exposicdo interativa, Projetos individuais e em grupo, Atividades de
pesquisa e extensdo. Nesse sentido deve penetrar na esséncia do ato
educativo, visando provocar, desafiar, estimular, refletir, criticar e ajudar o
discente na aquisicdo de conhecimentos, nas associacdes destes com
outros aspectos da vida em sociedade que interferem diretamente nas
relacdes de trabalho, na producdo, na saude, utilizacdo e disseminacdo do
conhecimento e conseqientemente na vida da populacdo como um todo;

e Avaliacdo — A avaliacdo deve ser integrada ao ensino e orientada para a
aprendizagem, com a finalidade formativa e somativa. Os resultados
deverdo ser discutidos, sistematicamente, com vistas a verificar se 0s

objetivos estdo sendo alcancados.

4. PARADIGMA NORTEADOR

Os principios enunciados tém como referéncia as reflexdes, discussdes e
recomendacfes de foruns nacionais e internacionais que discutem a educacao
médica na graduacdo conforme referido anteriormente. E uma mudanca de
paradigma, um novo modelo denominado paradigma da integralidade.

Esse paradigma aponta para:
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1. Um processo saude-doenca que enfatiza a promocao, prevencgao, cura e a
recuperacdo da saude;

O processo ensino-aprendizagem deve estar mais centrado no aluno;

A aluno é sujeito da aprendizagem, seu papel é ativo na propria formacéo;

O professor € o facilitador/mediador do processo ensino-aprendizagem;

a b~ 0N

O ensino da pratica deve se dar no sistema de salde existente, em graus

crescentes de complexidade;

6. A capacitacdo docente deve voltar-se para a competéncia técnico-cientifica,
didatico/pedagdgica e compromisso com a saude publica.

7. Aformacado do médico deve pautar-se em principios éticos e humanisticos;

8. A formacdo do médico deve ser mais contextualizada, levando em conta as
dimensdes politicas, psicologicas, biolégicas, sociais, econdmicas e
culturais da vida da populagao.

9. A capacitacdo ao profissional médico para enfrentar os problemas do
processo saude-doenca;

10. Estimular a atuacdo interdisciplinar e multiprofissional, respeitando os

principios do Sistema Unico de Saude (SUS).

5. EIXOS NORTEADORES

Este novo modelo pedagdgico a ser adotado pelo Curso de Medicina de
Santarém contemplaré os seguintes eixos norteadores:

1.Enfoque tedrico — Uma orientacdo equilibrada entre conhecimentos biolégicos,

psicoldgicos e sociais, para a compreensao do processo saude-doenca, de

forma individual e coletiva. A produgcdo do conhecimento deve ser

estimulado e o enfoque tedrico na pesquisa, orientado para analise do

sistema de saude, visando a melhoria das préticas de assisténcia a saude.

2.Abordagem Pedagodgica:

a) Matriz Curricular — o curriculo integrado, com areas desenvolvidas
a partir de médulos tematicos;
b) Orientagdo Didatica — o método usado sera da concepgdo e

solucdo de problemas em grupos pequenos, com énfase na realidade de
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saude. Serdo usados os servicos da rede de saude local e espacos
comunitarios, como situacdes reais para experimentacado do método;

Tutoria — orientacéo tutorial permanente. Estimulo a capacidade
do aluno de aprender a aprender;

Avaliagdo — avaliar o desempenho e atitudes, o conteddo clinico,

comportamento ético na pratica, estimulando a auto-avaliagéo.

3.Cenarios de Pratica:

a)

b)

Local de Pratica — as praticas serdo desenvolvidas ao longo do
curso de forma integral. O ensino da pratica médica serd realizado nos
espacos comunitarios, domiciliares e nas unidades dos niveis de atencéo
bésica, secundaria e terciaria;

Participagdo do Aluno - serdo organizadas préticas
supervisionadas indispensaveis ao exercicio da profissdo. Sera garantido o
contato do estudante de medicina com a realidade de saude desde o

primeiro ano do curso.

4.Capacitacdo Pedagogica / Corpo Docente:

a)

b)

Formacao Pedagdgica — Serdao promovidos cursos de orientacao
didatico-pedagdgico, para maior dominio do processo ensino-
aprendizagem, considerando ser o docente o agente que orienta a formacéo
médica. Trabalhar o conhecimento de diferentes conceitos, estratégias e
metodologias educacionais;

Atualizagdo Teécnico-Cientifica — dever-se-a estimular, apoiar e
promover a atualizacdo técnico-cientifica dos docentes, incluindo a
educacgédo continuada e atualizacdo permanente. Preparar um plano de Pos-

Graduacao lato sensu e stricto sensu;

c)Participacdo nos servicos de assisténcia — os docentes do curso participaréo

dos servicos de assisténcia, numa interacdo do ensino com o servico.

5.Instalacbes / Equipamentos:
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a) Salas, laboratérios, bibliotecas adequadas e devidamente

equipadas para atender a metodologia utilizada.

6. MISSAO DO CURSO DE MEDICINA

O Curso de Medicina da UEPA em sua extensdo para 0 municipio de
Santarém tera como missao graduar o meédico, através de metodologias de ensino
adequadas e em ambientes apropriados, proporcionando-lhe conhecimento técnico,
cientifico e humanistico, com formacao compativel com os varios niveis de atencéo a
saude, de modo a tornar-se apto a identificar, conhecer e vivenciar os problemas de

saude do individuo e da comunidade, participando da solucdo dos mesmos.

7. PERFIL DO PROFISSIONAL

O profissional graduado em medicina devera ter conhecimentos,
habilidades e atitudes necessérias para atuar como médico geral, apto a promover a
saude, prevenir e tratar a doenca e reabilitar a incapacidade. Deve ter postura ética,
visdo humanistica, senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania.

Precisa estar preparado para compreender os individuos e as
comunidades, e intervir sobre as suas necessidades de salde, em situacdo social

especifica, com o objetivo de reduzir os danos e ampliar a autonomia social.

8. COMPETENCIAS A SEREM ALCANCADAS

Ao longo de sua formacdo deve buscar alcancar as seguintes
competéncias:
e Buscar a educacéo permanente, especialmente a auto-aprendizagem;
e Comunicar-se adequadamente com o0s colegas de trabalho, os pacientes e
seus familiares;
e Informar e educar seus pacientes, familiares e comunidade em relagdo a
promoc¢do da saude prevencdo, tratamento e reabilitacdo das doencas,

usando técnicas apropriadas de comunicacao;
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e Realizar com proficiéncia a anamnese e a consequiente construcdo da historia
clinica, bem como dominar a arte e a técnica do exame fisico;

e Dominar 0S conhecimentos cientificos basicos de natureza
biopsicossocioambiental subjacentes a pratica médica e ter raciocinio critico
na interpretacdo dos dados, na identificacdo da natureza dos problemas da
pratica médica e na sua resolucao;

e Otimizar o uso dos recursos propedéuticos, valorizando o método clinico em
todos o0s seus aspectos;

e Exercer a medicina, utilizando procedimentos diagndsticos e terapéuticos
validados cientificamente;

e Utilizar adequadamente recursos semioldgicos e terapéuticos contemporaneos,
hierarquizados para atencdo integral a saude, no primeiro, segundo e
terceiro niveis de atencao;

e Atuar na protecdo e na promoc¢ao da saude e na prevencdo de doencas, bem
como no tratamento e reabilitacdo dos problemas de saude e
acompanhamento do processo de morte;

e Atuar nos diferentes niveis de atendimento a saude, com énfase nos
atendimentos primarios e secundarios;

¢ Realizar procedimentos clinicos e cirargicos indispensaveis para o atendimento
ambulatorial e para atendimento inicial das urgéncias e emergéncias em
todas as fases do ciclo biolégico;

e Conhecer os principios da metodologia cientifica, possibilitando-se a leitura
critica de artigos técnico-cientificos e a participacdo na producdo de
conhecimentos;

e Lidar criticamente com a dinamica do mercado de trabalho e com as politicas
de saude;

e Atuar no sistema hierarquizado de saude, obedecendo aos principios técnicos
e éticos de referéncia e contra referéncia;

e Cuidar de sua proépria saude fisica e mental e buscar seu bem estar como
cidaddo e como médico;

e Considerar as relacdes custo-beneficio nas decisdes médicas, levando-se em

conta as reais necessidades da populacao;
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e Ter visado social do papel do médico e disposicdo para atuar em atividades de
politica e de planejamento em saude;

e Atuar em equipe multiprofissional;

e Diagnosticar e tratar corretamente as principais doencas do ser humano em
todas as fases do ciclo biologico, tendo como critérios a prevaléncia e o
potencial mérbidos das doencgas, bem como a eficiéncia da acdo médica;

e Reconhecer e encaminhar, adequadamente, pacientes portadores de
problemas que fujam ao alcance da formacgéo geral do médico;

e Utilizar com propriedade a lingua portuguesa, compreender textos cientificos
em outro idioma e ter conhecimento de informatica;

e Manter-se atualizado com a legislacdo pertinente a saude.

9. CONTEUDOS ESSENCIAIS PARA A FORMACAO DO MEDICO

Na formacao do médico os seguintes conteldos séo essenciais:
Conhecimento das bases moleculares e celulares dos processos normais e
alterados, da estrutura e funcao dos tecidos, 6rgaos, sistemas e aparelhos,
aplicados aos problemas de sua pratica e na forma como o médico o utiliza;

. Compreensdo dos determinantes sociais, culturais, comportamentais,
psicolégicos, ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e coletivo, do
processo saude-doenca;

lll.  Abordagem do processo saude-doenca do individuo e da populacdo, em
seus multiplos aspectos de determinacao, ocorréncia e intervencao;

IV. Compreenséo e dominio da propedéutica médica — capacidade de realizar
histéria clinica, exame fisico, conhecimento fisiopatoldgico dos sinais e
sintomas; capacidade reflexiva e compreensdo ética, psicologica e
humanistica da relagdo médico-paciente;

V. Diagndstico, prognostico e conduta terapéutica nas doencas que acometem
o ser humano em todas as fases do ciclo biologico, considerando-se os
critérios da prevaléncia, letalidade, potencial de prevencédo e importancia
pedagodgica;

VI. Promocédo da saude e compreensdo dos processos fisiologicos dos seres

humanos - gestacdo, nascimento, crescimento e desenvolvimento,
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envelhecimento e o processo de morte, atividades fisicas, desportivas e as

relacionadas ao meio social e ambiental.

10. METODOLOGIAS DE APRENDIZAGEM

Deverdo ser desenvolvidas no Curso um conjunto de metodologias nao

excludentes e complementares, tais como:

o Aprendizagem auto-dirigida;

o Aprendizagem baseada em problemas;

o Aprendizagem em pequenos grupos de tutoria;

o Aprendizagem orientada para a comunidade;

o Problematizacéo;

. Exposicao interativa;

o Projetos individuais e em grupo;

o Atividades de pesquisa e extensdo e outras que possibilitem o

aluno a refletir, criticar, desafiar, construir, provocar, buscando ajudar o

discente na construcao do conhecimento.

Aprendizagem Auto-dirigida

Como a busca e aquisicdo de conhecimentos constituem um processo
continuo ao longo da vida de cada individuo, o estudante durante o Curso de Medicina
sera encorajado a definir seus proprios objetivos de aprendizagem e tomar a
responsabilidade por avaliar seus progressos pessoais no sentido do quanto estao se
aproximando dos objetivos formulados.

Esta avaliagdo deve incluir a habilidade de reconhecer necessidades
educacionais pessoais, desenvolver um método préprio de estudo, utilizar
adequadamente uma diversidade de recursos educacionais e avaliar criticamente 0s
progressos obtidos.

Diversos recursos educacionais serdo disponibilizados para o estudo auto-
dirigido:

o Livros-texto;

. periodicos;
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programas interativos em CD-ROM,;

bases de dados local (MEDLINE, LILACS, Scielo, EBSCO);

base de dados remota (INTERNET);

consultoria com técnicos especialistas e representantes de comunidade;
utilizacdo dos laboratorios;

visitas a servicos de atencao a saude e;

visitas a organizages ndo governamentais;

Outras formas que possibilitem o aprender a aprender.

Aprendizagem Baseada em Problemas

Na Aprendizagem Baseada em Problemas (ABP), o problema é utilizado

como estimulo a aquisicdo de conhecimento e compreenséo de conceitos. A dindmica

€ a seguinte:

Aclarar o problema oferecido, explorando os dados apresentados e
refletindo se existe alguma pergunta sobre a descricdo do problema que
possa ser formulada para melhor explica-lo;

Resumir os dados oferecidos no problema, especificando: o que é o
problema? Do que trata o problema?;

Identificar as areas/pontos importantes ao problema, através da definicdo de
quais séo as areas relevantes de conhecimento dentro das trés dimensdes:
biolégica, psicoldgica e social, considerando os objetivos de aprendizagem
em cada modulo ou tema;

Identificar o conhecimento atual relevante para o problema, através da
busca dos conhecimentos relevantes aos objetivos de aprendizagem
propostos;

Desenvolver hipoteses, a partir da explicagcdo dos dados apresentados no
problema;

Identificar o conhecimento adicional requerido para melhorar a
compreensao do problema, baseado nas necessidades de aprendizagem
individual e/ou do grupo;

Identificar os recursos de aprendizagem apropriados, dentre uma

diversidade: livros. periddicos (revistas), bases de dados local (Medline,
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Lilacs) ou remota (Internet, Bireme), programas interativos multimidia,
entrevistas com professores, profissionais ou usuérios, videos, slides,
laboratorios, servicos de saude, comunidade; isto é, buscar as fontes de
recursos mais apropriadas a exploracéo do problema;

o Procurar novos conhecimentos, utilizando recursos de aprendizagem
apropriados, o que implica ampliar os horizontes de busca além dos limites
institucionais (outras bibliotecas, outros acervos, outros locais passiveis de
utilizacdo no processo ativo de ensino-aprendizagem);

e  Sintetizar os conhecimentos prévios e novos em relacdo ao problema: isto
é, baseado em solidas evidéncias cientificas, como se pode explicar o
problema;

e  Repetir alguns ou todos os passos anteriores, se for necessario;

o Reconhecer o que foi identificado como uma necessidade de aprendizagem,
mas que ndo foi adequadamente explorado, para incursdes
complementares;

e  Sintetizar os conhecimentos auferidos, e, se possivel, testar a compreensao
do conhecimento adquirido por sua aplicacdo em outra situacdo ou

problema.

Aprendizagem em Pequenos Grupos de Tutorias

A Aprendizagem Baseada em Problemas pode ocorrer tanto de maneira
individual como em pequenos grupos, porém é no grupo de tutoria que o pensamento
critico pode ser encorajado e argumentos levantados, idéias podem ser construidas
de maneira criativa, novos caminhos podem ser estabelecidos, permitindo a analise
coletiva de problemas que espelhem a pratica profissional futura.

O estudante deve desenvolver competéncias para tornar-se um integrante
ativo, com contribuicdes para o grupo, seja este um grupo de aprendizagem, de
pesquisa ou de trabalho formado por profissionais.

O grupo de tutoria representa, portanto, um laboratério para aprendizagem
sobre a interacdo e integracdo humana, onde estudantes podem desenvolver
habilidades de comunicagéo e relacionamento interpessoal e a consciéncia de suas

proprias reacdes no trabalho coletivo, constituindo uma oportunidade para aprender a
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ouvir, a receber e assimilar criticas, e por sua vez, oferecer andlises e contribuicdes
produtivas ao grupo.

O grupo de tutoria promove a oportunidade para a auto - avaliacdo, na qual
0 estudante pode analisar seu proprio progresso, seus pontos fortes e as areas que

requerem atengao.

Aprendizagem Orientada a Comunidade

Processos educacionais orientados a comunidade consistem em
proporcionar atividades de ensino-aprendizagem que utilizam extensivamente a
comunidade como ambiente/situacado de aprendizagem.

Atualmente ndo € mais possivel um médico responsabilizar-se sozinho pela
saude do individuo e da comunidade . A responsabilidade deve ser partilhada com os
profissionais de saude, com o paciente e com a familia. O trabalho em equipe
multiprofissional € uma estratégia que deve fazer parte da atencdo a saulde, e,
portanto, um programa educacional que prepara o futuro profissional para o trabalho
em equipes de saude na comunidade segue uma tendéncia inovadora, condizente

com a realidade presente e do futuro proximo.

Problematizacéo

A Metodologia da Problematizacdo: os problemas de estudo sdo extraidos
da realidade através da observacao direta pelos préprios alunos. Portanto, devera ser
uma metodologia a ser adotada nos modulos tematicos e especificamente no INC
(Interacdo Comunitaria) e HP (Habilidade e Prética) ao longo dos seis anos do Curso.

Essa metodologia permite provocar no discente, além da aquisicdo de
conhecimentos, a utilizacdo e ampliacdo de conhecimentos da realidade e reflexao

dos problemas sociais e sua solucao pelos estudos.

Exposicao Interativa

E mais uma alternativa metodoldgica para o professor, como forma de

trabalhar muitos dos contetdos da programacao dos médulos com os discentes.
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O importante é que permita ao aluno participar como agente ativo, critico e

criativo na construcao do conhecimento.

Projetos Individuais e em Grupo

Deve ser estimulada a elaboracao de projetos individuais e em grupo.

Atividades de Pesquisa e Extenséo

Constituem-se como alternativa metodolégica que auxilia o discente na
construcdo e socializacdo do conhecimento. Devem permear todo O processo

educativo.

11. AVALIACAO DE APRENDIZAGEM

O modelo pedagdgico delineado para o Curso de Medicina a ser
implantado em Santarém requer uma avaliacdo de forma continua e em processo,
buscando oferecer ao discente informacfes que o possibilite refletir, acompanhar ou
alterar situacfes que nao estejam auxiliando no acompanhamento do alcance dos
objetivos educacionais estabelecidos.

Considerando que ha uma seqliéncia na organizacao da matriz curricular, a
avaliacdo sera processual, coerente com 0s principios adotados no processo ensino-
aprendizagem.

Ha necessidade de o discente estar plenamente orientado e consciente do
modo como sera avaliado, entendendo o processo como um todo.

Havera uma Comissdo de Avaliacdo vinculada ao Colegiado do Curso de
Medicina de Santarém, com a atribuicdo de acompanhar, aprimorar e orientar todo o
processo de organizagcdo do sistema de avaliagcdo, compreendendo a avaliagdo do

ensino-aprendizagem dos alunos e avaliagdo do Curso.



QUADRO 5: A AVALIACAO DO DISCENTE SERA FORMATIVA E SOMATIVA,
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Auto-avaliacdo: Feita pelo aluno e realizada ao final das
sessOes de tutoria, trabalho de grupo, final dos modulos, com
0 objetivo de o aluno acompanhar seu desempenho,
englobando: conhecimento, habilidades e atitudes. (Peso 1)

Avaliacdo Inter-pares: Realizada pelos membros dos grupos
sobre o desempenho de cada um dos participantes nas
sessoOes tutoriais. (Peso 1)

Avaliacdo pelo Professor Tutor: Identificar o progresso do
aluno quanto ao desenvolvimento de habilidades e atitudes.
(Peso 3)

Teste de Avaliacdo Progressiva: Tem o objetivo de fornecer
ao aluno seu progresso durante o Curso. O resultado né&o
entra no cOmputo da nota final.
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Avaliacdo Cognitiva: Avaliacdo do conhecimento adquirido,
realizado ao final de cada médulo temético ou internato.

Avaliacdo Pratica: A avaliagdo pratica do conhecimento
tedrico-prético, organizado em varias estacbes com tempo
determinado para cada aluno, realizada ao final do médulo
tematico ou internato.

Avaliacdo de Habilidades Clinicas: Avaliacao de habilidades e
atitudes especificas, utilizando-se variados materiais e
recursos, pecas anatbmicas, pacientes, imagens, videos,
exames laboratoriais, realizada ao longo do moddulo de
habilidades clinicas (HP).

Portiflio: Coletanea de registro de estudos ou outras
producdes feitas pelo aluno durante um determinado periodo,
deve ser socializado entre os alunos, utilizada principalmente
no Internato.

Avaliacdo por Meio de Relatérios e/ou Trabalhos de
Pesquisa: Realizada ao longo dos modulos de Interacdo
Comunitaria (INC), podendo ser adotado de acordo com o
planejamento, em outros modulos tematicos.

42
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Sistema de Avaliagcao para Efeito de Registro e Aprovacéo

A avaliacdo para aprovacdo considerara a frequéncia e avaliacdo da
Aprendizagem.

Frequéncia: é obrigatério o cumprimento do minimo de 75% de frequéncia
em cada modulo tematico. E vedado abono de faltas, exceto nos casos previstos em
lei.

Avaliacdo da Aprendizagem: é a avaliacdo de acompanhamento continuo
do aluno nas atividades curriculares previstas no plano de ensino dos médulos, tais
como: Avaliacdo Cognitiva, Avaliagdo Pratica, Avaliagdo de Habilidades Clinicas e
outros.

Para efeito de registro e controle académico, serdo atribuidos 02 (duas)
notas parciais e 01 (uma) nota de Exame Final, expressas em grau numérico de 0

(zero) a 10 (dez), com aproximag&o de meio ponto.

Aprovacao

Sera aprovado, sem necessidade do exame final, o aluno que obtiver o
minimo de 75% de frequiéncia da carga horaria de cada modulo e média aritmética
das notas parciais (formativa / somativa) igual ou superior a 8,0 (oito).

Fard exame Final o aluno com freqiéncia minima de 75% e média das
notas parciais de conhecimento (formativa / somativa) igual ou superior a 4,0 (quatro)
e inferior a 8,0 (oito).

Sera aprovado o aluno cuja média aritmética calculada entre a nota de
exame final e média da notas parciais, seja igual ou superior a 6,0 (seis).

Sera permitido o 2° Exame Final, ao discente que nao foi aprovado no 1°
Exame Final. O 2° Exame Final ocorrera ao término do semestre letivo, sendo limitado

a 01 (um) mdédulo em cada semestre.
Reprovacao
Sera reprovado o aluno:

1. Cuja média aritmética das notas parciais de conhecimento (formativa /

somativa), seja inferior a 4,0 (quatro).
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2. Cuja média aritmética calculada entre a nota de exame final e a média das
notas parciais de conhecimento (formativa / somativa), seja inferior a 6,0
(seis).

3. Na&o tenha alcancado a frequéncia minima de 75% em cada mddulo

tematico.

Dependéncia

De acordo com o Regimento Geral da UEPA o aluno pode ficar em
dependéncia em dois médulos da série imediatamente anterior.
A aprovacao nos modulos de dependéncia exige frequiéncia e avaliacdo da

aprendizagem igual aos demais modulos.

Retencdo na Série

Fica retido na série o0 aluno reprovado em mais de 02 (dois) moédulos.

Promocéo para Internato

O aluno s6 podera cursar o Internato apos aprovacédo em todos os modulos
de 12 a 42 série do Curriculo do Curso.

Existem normas especificas quanto a avaliacdo da Aprendizagem do
Internato, Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC) e Eletivas que serdo aprovadas no

Colegiado do Curso e informadas ao aluno.
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CAPITULO V
A ORGANIZACAO DO CURRICULO.

Optou-se por oferecer 40 vagas, com duas entradas, 20 no 1° semestre e
20 no 2° semestre.

O Curso de Medicina seré desenvolvido em 06 anos dos quais, 04 anos (12
a 42 série) atraves de Mddulos Tematicos (MT), Eletiva, Interacdo Comunitaria (INC) e
Habilidades Profissionais (HP) e 02 anos (52 e 62 séries) na modalidade de Internato

Médico com rodizio nas principais areas do conhecimento.

1. A OPERACIONALIZACAO DA MATRIZ CURRICULAR

A Operacionalizacdo da Matriz Curricular sera feita através das seguintes
atividades:

1. Médulos tematicos - MT

1.1 - grupos tutoriais

1.2 - conferéncias

1.3 - consultorias

1.4 - outras atividades

2. Eletivas
3. Interagdo comunitaria - INC
4. Habilidades profissionais - HP

5. Internato

Modulos tematicos - MT:

O modulo teméatico estd organizado em temas que seguem uma logica
(ciclos de vida; determinag&o da saude e doenga; mecanismos regulatérios; condi¢cdes
meédicas e atencao a saude). Busca-se uma abordagem interdisciplinar, cujo conteudo
€ organizado em problemas que constituem o elemento motivador para o estudo e o
momento de integracdo do conhecimento. Os moédulos serdo realizados através das
sessfes tutoriais, consultorias, conferéncias e outras atividades utilizando

prioritariamente a metodologia da Aprendizagem Baseada em Problemas-PBL.
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Eletivas

Os mobdulos eletivos constituem-se em estratégias para adequar aos
interesses e necessidades do estudante, dentro do contexto dos objetivos gerais do

Curso de Medicina.

Moédulo de Interacdo Comunitaria — INC

O Mdédulo de Interagcdo Comunitéria (INC) € uma unidade desenvolvida
semanal e continuamente de 12 a 42 séries do curso. E uma proposta educacional que
deve basear-se na comunidade buscando desenvolver um trabalho em equipe
multiprofissional e interdisciplinar.

Sendo o ambiente de ensino deste moédulo, a comunidade em torno da
unidade béasica de saude inclui, portanto, 0s grupos sociais, escolas, instituicdes
sociais e familias entre outras.

O INC permitira ao estudante trabalhar com membros da comunidade, ndo
restringindo-se a tematica médica estrita, mas estendendo-se em outros setores
relacionados aos problemas de saude existentes ou potenciais identificados. Os
estudantes conduzirdo, em equipes, com a supervisao do Docente/Médico, pesquisas
na comunidade, experiéncias em vigilancia a saude, andlise e solu¢cdo de problemas,
bem como desenvolvimento de habilidades clinicas relacionadas aos cuidados de
saude individual e da comunidade.

Assim, o objetivo do INC é proporcionar aos estudantes conhecimentos,
habilidades e atitudes necessarias a pratica profissional em atencgéo primaria a saude,
tornando o futuro profissional ndo somente sensibilizado em relagcdo a importancia do
trabalho nas unidades basicas de saude, mas preparado para prosseguir como um

participante ativo de programas de base comunitaria.
Habilidades Profissionais- HP
O exercicio da medicina requer o dominio de conhecimentos, habilidades e

atitudes que serdo desenvolvidas durante toda a formagédo médica e que deverdo ser
aperfeicoadas na residéncia médica e/ou na pos-graduacao (stricto sensu).
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O treinamento de habilidades € um programa educativo estruturado
longitudinalmente, que visa desenvolver as habilidades necessarias para o exercicio
adequado da medicina.

O planejamento deve prever o desenvolvimento das habilidades clinicas e
atitudes necessarias ao bom desempenho profissional. Ser4 desenvolvida no
Laboratorio de Habilidades, nos Ambulatérios, nos Laboratérios, Hospitais, outros

servicos de saude do municipio de Santarém.

2. INTERNATO

De acordo com o Projeto do Curso de Medicina para efeito de
integralizacdo do Curriculo Pleno, o Estagio Curricular de Treinamento em Servico —
Internato, constitui-se como ultimo modulo obrigatério do Curso. O modulo refere-se a
52 e 62 series e se desenvolvera sem interrupcoes.

Para atingir seus objetivos e finalidades, o Estagio Curricular de
Treinamento em Servi¢o — Internato contara com a participacédo de docentes, pessoal
de apoio técnico-administrativo da Universidade do Estado do Para e eventualmente,
das instituicdes conveniadas.

O Internato serd desenvolvido em Unidades de Saude pertencentes a
UEPA e rede publica conveniada, como também em Hospitais conveniados, e,
excepcionalmente, em outras instituicdes que atenderem aos requisitos necessarios
ao alcance dos objetivos do estagio.

A aprovacdo ou cancelamento de convénios com as Unidades destinadas
ao estagio nas areas sera proposto pela Coordenacdo de Estagio a Coordenacéo de
Curso e aprovado pelo Colegiado do Curso de Medicina. Os convénios serao
assinados pelo Reitor ou por delegacdo de competéncia. Instituicbes de saude
interessadas podem apresentar propostas de convénio para realizacdo de Estagio.

O Internato deve proporcionar conhecimentos praticos de conteudos
essenciais de acordo com as diretrizes curriculares aos alunos de Medicina,
reforcando as seguintes competéncias e habilidades gerais:

I.  Atencdo a Saude — desenvolver aces de prevencao, promogao, protecao e

reabilitacdo da saude, tanto em nivel individual como coletivo;
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Tomada de decisbes — avaliar, sistematizar e decidir condutas mais
adequadas, baseada em evidéncias cientificas, dentro dos mais altos
padrdes de qualidade e dos principios da ética/bioética;

Comunicacéao — ser acessivel a manter a confidencialidade das informacdes
a eles confiadas, na interacdo com outros profissionais de saude e o publico
em geral;

Lideranca — envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade
para tomada de decisbes, comunicacdo, trabalho em equipe
multiprofissional,

Administracdo e Gerenciamento — tomar iniciativas, capacidade de gestéo,
evitando desperdicio nas acdes propedéuticas, terapéuticas e de recursos
publicos;

Educacdo Permanente - devem aprender a aprender e ter
responsabilidade e compromisso com a sua educacao e pratica futura.

Com base no perfil do profissional desejado o Internato do Curso de

Medicina deve:

Desenvolver atividades praticas em Unidades Baésicas de Saude e
Hospitais, no sentido de concretizar objetivos definidos no perfil do médico a
ser formado;

Atuar em Unidades Bésicas de Saude e Hospitais em um trabalho de
atendimento comunitario, com a supervisdo de professores/médicos do
Curso de Medicina da Universidade do Estado do Para ou de médicos
(preceptores) no caso de Estagio em instituicdes conveniadas no Estado do
Para ou fora dele;

Prover a suficiente qualificacdo do aluno, tendo em vista seu bom
desempenho profissional;

Dotar o aluno de conhecimentos requeridos para o exercicio das
competéncias e habilidades gerais da formacdo do médico, no sentido de
atender ao perfil do médico a ser formado conforme diretrizes curriculares

aprovadas pelo MEC.

O Internato se desenvolvera, sem interrup¢cbes, com a carga horéria

minima de 3.240 horas, nas areas de Saude da Crianca, Saude da Mulher, Saude do
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Adulto (Médica), Saude do Adulto (Cirdrgica), Saude Coletiva, Urgéncia e
Emergéncia.
Na realizacdo das areas basicas do Estagio, além das atividade pertinentes

e constantes do plano de ensino, devera o docente/supervisor obrigatoriamente
oportunizar a todos os alunos as seguintes atividades semanais:

I.  Visita Geral (no caso dos estagios hospitalares);

Il. Discussao de Caso Clinico;

lll. Reunido Cientifica,;

IV. Atividade Especifica da Area.

Ter& direito a ingressar no Estagio Curricular de Treinamento em Servico —
Internato o discente aprovado em todos os moédulos de 12 a 42 série, previstos no
curriculo do Curso de Medicina ou, em caso de transferéncia, os que ja tenham
cursado o equivalente a contetdos de 12 a 42 série, com aprovacao do Colegiado do
Curso de Medicina.

O aluno devera matricular-se no Estagio Curricular de Treinamento em
Servi¢co — Internato do Curso de Medicina, de acordo com o calendario divulgado pela
Coordenacéo do Estéagio.

Somente o Colegiado do Curso de Medicina podera autorizar, no maximo
25% (vinte e cinco por cento) da carga horéaria total estabelecida para o Estagio
Curricular de Treinamento em Servico — Internato, a realizacdo fora da unidade
federativa, preferencialmente nos servigcos do Sistema Unico de Satde, bem como em
instituicdo conveniada que mantenha programa de residéncia credenciados pela
Comissdo Nacional de Residéncia Médica e outros programas de qualidade
equivalente em nivel internacional.

Cabe a Coordenacéao de Estagio do Curso de Medicina 0 acompanhamento
das atividades académicas e pedagogicas do estagio. A indicacado do Coordenador do
Estagio sera feita pelo Colegiado do Curso de Medicina.

A avaliagdo sera um processo continuo e tem a finalidade de verificar o
aproveitamento do discente no estagio, tendo em vista o seu futuro desempenho
profissional.

As atividades do Internato serdo desenvolvidas conforme planejamento

anual, em areas definidas no curriculo do Curso, devendo ser aprovadas no Colegiado
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do Curso de Medicina e entregues ao discente em forma de manual no primeiro dia do

estagio.

3. PESQUISA

Com a preocupagdo de subsidiar os estudantes com orientagbes
metodoldgicas na construcédo dos trabalhos cientificos, oriundos de pesquisas do INC
(Interacdo Comunitaria), Habilidades Profissionais (HP) e Internato, sera introduzida
ao longo dos modulos teméaticos, a iniciagdo a metodologia cientifica e elaboracdo de
projetos, através do NUPEMS (Nucleo de Pesquisa de Medicina de Santarém)
desenvolvendo no discente a capacidade de organizar e estruturar logicamente a
atividade presente desenvolvida, bem como expressa-la em linguagem compativel a
transmitir o conteudo pesquisado.

A cada ano, o discente realizara um trabalho cientifico (TCA) de caréater
monografico e de complexidade crescente. O Trabalho de Conclusdo de Curso (TCC)
devera ter maior nivel de elaboracdo, ser atual e subsidiado por pesquisas presentes
na literatura nacional e internacional, devendo ser valorizado os assuntos e problemas

regionais. O TCC é uma exigéncia para que o discente obtenha o diploma de médico.

4. EXTENSAO

A acdo extensionista, interdisciplinar por natureza, desenvolvida como
processo educativo busca interagir com a comunidade contribuindo para seu
desenvolvimento. Na interacdo comunitéria modulos ofertados ao longo das quatro
primeiras séries do curso, constituem-se como espacgo prioritario para o
estabelecimento das interagdes sociais, culturais e de saude da comunidade. As
atividades desenvolvidas favorecem também a integracdo teoria e pratica, o
conhecimento da realidade de satude do municipio, reflexao de problemas sociais e de
saude e sua solugéo pelos estudos.

Além da interacdo comunitaria, 0S cursos, 0s eventos, 0s programas, 0S
projetos, a prestacdo de servicos, producdo e publicacdo séo acdes que estarédo
sendo desenvolvidas ao longo do Curso de Medicina, cumprindo o conformismo a

sociedade que o mantém, principalmente com as camadas menos favorecidas.
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5. ATIVIDADES COMPLEMENTARES

No desenvolvimento do curriculo do Curso de Medicina de Santarém, os
discentes serdo estimulados a realizarem atividades complementares. Essas
atividades complementares constituem-se de aproveitamento de conhecimentos
adquiridos através de estudos e praticas independentes das previstas no curriculo
pleno do curso, podendo ser presenciais e/ou a distancia.

Serdo reconhecidos para efeito de registro académico, as atividades
avaliadas e autorizadas pelo Colegiado do Curso de Medicina do CESUPA, tais como:

« Monitoria;

o Estagios;

« Projetos de Iniciacéo Cientifica;

e Projetos de Extensao;

. Eletivos I, Il, lll, IV, V E VI — Cursos realizados em outras areas afins

ofertados pela UEPA; ou

ursos, visitas técnicas e outras atividades
técnicas na area médica ofertados por
instituicdes de formacéao médica
reconhecidos ou em Servico de Saude

Publica;

otaliza os eletivos 130 (cento e trinta)

horas.

Essas atividades complementares serdo acompanhadas e registradas no
curriculo do discente.

As orientacbes complementares para o desenvolvimento e validacdo das
atividades complementares serdo regulamentadas pelo Colegiado do Curso de

Medicina de Santarém, e informada aos discentes.

Esta organizacéo de curriculo tem algumas caracteristicas necessérias ao

seu bom desenvolvimento:
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O aluno é responsavel por seu aprendizado, o que inclui a
organizacao de seu tempo e a busca de oportunidades para aprender;

O curriculo é integrado e integrador e fornece uma linha
condutora geral, no intuito de facilitar e estimular o aprendizado. Esta linha
se traduz nas unidades educacionais tematicas do curriculo e nos
problemas, que deveréo ser discutidos e resolvidos nos grupos tutoriais;

O Curso oferece uma grande variedade de oportunidades de
aprendizado através de laboratérios, ambulatérios, experiéncias, estagios
hospitalares e comunitarios, bibliotecas e acesso a meios eletrdnicos
(Internet);

O aluno é precocemente inserido em atividades praticas
relevantes para sua futura vida profissional;

O conteudo curricular contempla os problemas mais freqlentes e
relevantes a serem enfrentados na vida profissional de um médico geral;

O aluno é constantemente avaliado em relacéo a sua capacidade
cognitiva e ao desenvolvimento de habilidades necessarias a profissao;

O trabalho em grupo e a cooperacdo interdisciplinar e
multiprofissional sdo estimulados;

A assisténcia ao aluno é individualizada, de modo a possibilitar
qgue ele discuta suas dificuldades com profissionais envolvidos com o

gerenciamento do  curriculo e outros, quando necessario.



6. MATRIZ CURRICULAR

QUADRO 6: MATRIZ CURRICULAR.

1° SERIE
Ciclo de Vida

2° SERIE
Determinagao
da Saude e
Doenca -
Mecanismos
regulatérios.

3° SERIE
Condig6es
Médicas

4° SERIE
Atengdo a
Saude

52 e 62 SERIE
Internato
Médico

Médulos Tematicos

Introducdo ao | Concepcéao, Fungdes Biolégicas | Nascimento, Crescimento | Adolescéncia Vida Adulta | Idoso Eletiva
Estudo da Formacéo do ser e desenvolvimento.
Medicina. Humano e
Gestacéo.
Interagdo Comunitéaria (INC)
Habilidades Profissionais (HP)
Modulos Temaéticos
Salde e Meio | Metabolismo e | Mecanismos de Fadiga, Perda de | Proliferacéo Celular. | Percepcdo, Consciéncia  Eletiva
Ambiente. Nutricao. Agresséao e Defesa. Peso e Anemias. e Emocgdes.
Interagdo Comunitéria (INC)
Habilidades Profissionais (HP)
Modulos Temaéticos
Febre, Inflamacgdo e | Perda de Problema Mental e | Dor. Dor Abdominal, Diarréia, Sindrome Nefro-Urolégica. Eletiva
infecgdo. Sangue. de comportamento. Vomito e Ictericia.
Interagdo Comunitéaria (INC)
Habilidades Profissionais (HP)
Moédulos Tematicos
Dispnéia, Dor Doencas Metabdlicas, | Emergéncia | Distarbios ManifestagGes Externas | Saude da Mulher, Eletiva
Toréacica e Hormonais e e Urgéncia. | Sensoriais Motores | e lat.rogénias das Sexualidade humana e
Edemas. Nutricionais. e Locomocéo. doengas. Planejamento familiar.

Saude da Crianga

Saude da Mulher

6.1 DETALHAMENTO DA MATRIZ CURRICULAR

Urgéncia/Emergéncia.

Interagdo Comunitéaria (INC)

Habilidades Profissionais (HP)

Areas

Saude Adulto (Cirurgia)

Saude Adulto (Clin.)

Saude Coletiva
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QUADRO 7: DETALHAMENTO DA MATRIZ CURRICULAR.

Série Eixo Periodo Modulos N° de Carga Horaria
Temaético Semanas | CHS | CHM CHTS
1° Periodo 1. Introdugdo ao Estudo da Medicina. 04 20 80
2. Concepcéo, Formacdo do ser Humano e 07 20 140
Gestacéo.
3. Funcdes Bioldgicas. 08 20 160
18 Ciclo de
Vida
2° Periodo 4. Nascimento, Crescimento e Desenvolvimento. 07 20 140
5. Adolescéncia. 04 20 80
6. Vida Adulta. 04 20 80
7.1doso — Finitude da Vida. 04 20 80
Anual 8. Interagdo Comunitéria l. 40 4 160
9. Habilidades Profissionais I. 40 8 320
Subtotal 1.240
Série  Eixo Tematico Periodo Mdédulos N° de Carga Horaria
Semanas | CHS | CHM CHTS
3° Periodo | 10. Saude e Meio Ambiente. 04 20 80
Determinacéo 11. Metabolismo e Nutri¢o. 08 20 160
da Saude e 12. Mecanismos de Agresséo e Defesa. 07 20 140
Doenca/
2% | Mecanismos | 4° Periodo | 13. Fadiga, Perda de Peso e Anemias. 04 22 80
Regulatdrios 14. Proliferacdio Celular. 08 22 160
15. Percepcdo, Consciéncia e Emocdes. 07 22 140
Anual 16. Interagcdo Comunitaria Il. 40 4 160
17. Habilidades Profissionais II. 40 8 320
Subtotal 1240
QUADRO 7: DETALAHAMENTO DA MATRIZ CURRICULAR.
Série Eixo Periodo Médulos N° de Carga Horaria
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CHTS

1.240

CHTS

Tematico Semanas | CHS | CHM
5° Periodo | 18. Febre, Inflamacéo e Infecc¢do. 09 20 180
19. Perda de Sangue. 05 20 100
20. Problema Mental e de Comportamento. 05 20 100
3% | Condicdes | 6° Periodo | 21. Dor. 07 20 | 140
Médicas 22. Dor Abdominal, Diarréia, Vomito e Ictericia. 07 20 140
23. Sindrome Nefro-Urolégicas. 05 20 100
Anual 24. Interacdo Comunitaria lll. 40 4 160
25. Habilidades Profissionais lll. 40 8 320
Subtotal
Série Eixo Periodo Médulos N° de Carga Horaria
Tematico Semanas | CHS | CHM
7° Periodo | 26. Dispnéia, Dor Toracica e Edemas. 08 20 160
27. Doencas Metabdlicas, Hormonais e Nutricionais. 05 20 100
28. Emergéncia/Urgéncia. 07 20 140
42 Ciclode | goperiodo | 29. Distdrbios Sensoriais, Motores e Locomog&o. 08 20 | 160
Vida 30. Manifestag8es Externas e latogénias das doencas. 05 20 100
31. Saude da Mulher, Sexualidade Humana e 07 20 140
Planejamento Familiar.
Anual 32. Interagdo Comunitaria IV. 40 4 160
33. Habilidades Profissionais IV. 40 12 480
Subtotal

QUADRO 7: DETALHAMENTO DA MATRIZ CURRICULAR.

Total de carga horaria de 12 a 42 séries.
INTERNATO (52 e 62 Séries)

1.440
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Areas

Carga horaria
Internato
Total Geral

Saude Saude do Saude do Saude da Saude Urgéncia e
Comunitéria Adulto Adulto Mulher Coletiva Emergéncia
540 540 540 540 540 540

CHS — Carga Horéaria Semanal

CHM - Carga Horéria Modulo

CHTS - Carga Horaria Total/Série
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3.240

8.400



6.2 SEMANA PADRAO

QUADRO 8: SIMULACAO DE HORARIO NO 1° SEMESTRE

DIA

HORA
8:00 —8:50

8:50 —9:40

9:40 - 10:30

10:30-11:20

11:20 - 12:10

14:00 — 14:50

14:50 — 15:40

15:40 - 16:30

16:30-17:20

17:20-18:10

|. M6édulos Tematicos:

A) Tutoria

B) Conferéncias

C) Morfofuncional (Pratica)

II. INC (Prética)

Ill. Habilidades e Atitudes (Pratica):

A) 12 a 32 Série

B) 42 Série

Segunda Terca Quarta Quinta
Grupo tutorial | Morfofuncional Morfofuncional Grupo tutorial
02 grupos / TURMA A TURMA A 02 grupos /
10 alunos 10 alunos 10 alunos 10 alunos
Grupo tutorial | Morfofuncional Morfofuncional A Grupo tutorial
02 grupos / A 10 alunos 02 grupos /
10 alunos 10 alunos 10 alunos
Grupo tutorial | Morfofuncional Morfofuncional B Grupo tutorial
02 grupos / B 10 alunos 02 grupos /
10 alunos 10 alunos 10 alunos
Grupo tutorial | Morfofuncional Morfofuncional B Grupo tutorial
02 grupos / B 10 alunos 02 grupos /
10 alunos 10 alunos 10 alunos

Laboratério Laboratério Hab.
Comunicacdo A Profissionais A
10 alunos 10 alunos
Laboratério Laboratério Laboratério Hab
Comunicacédo A Informatica Profissionais A
10 alunos 20 alunos 10 alunos
Laboratério Laboratério Laboratério Hab
Comunicacéo B Informatica Profissionais B
10 alunos 20 alunos 10 alunos
Conferéncia Laboratorio Conferéncia Laboratorio Hab
20 alunos Comunicacéo B 20 alunos Profissionais B
10 alunos 10 alunos
Conferéncia Conferéncia
20 alunos 20 alunos
RESUMO
Modulos Carga Horaria
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Sexta

INC
04 grupos /
05 alunos
INC
04 grupos /
05 alunos
INC
04 grupos /
05 alunos
INC
04 grupos /
05 alunos

Laboratério
Informatica
20 alunos
Laboratério
Informatica
20 alunos

Conferéncia
20 alunos

Conferéncia
20 alunos

N° de Alunos por Turmas

08 horas

10 Alunos por tutor

06 Horas

40 alunos

06 Horas

40 alunos (10 alunos por professor)

04 Horas

05 alunos

08 Horas

04 alunos por estacao

12 horas

INTERNATO — 540 horas area, num total de 3.240 horas.

04 alunos por estacéo
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7. DESCRICAO DOS OBJETIVOS E EMENTAS DOS MODULOS

A descrigdo dos objetivos e ementas dos mddulos teméticos, mddulos
de habilidades profissionais, médulos de interagcdo comunitaria, pesquisa como
principio educativo, eletivas e Internato médico deverao constituir-se de fonte de
consulta e direcionamento na elaboragéao do planejamento, execucao e avaliacao
de cada uma das atividades pedagogicas correspondentes, orienta também, a
gestado do curso e o gerenciamento do curriculo.

Portanto, os grupos de planejamento (GP) e as equipes de professores
deverdo detalhar o funcionamento das atividades pedagdgicas acima descritas,
gue deverdo estar contidas em manuais normativos aprovados no Colegiado do
Curso com acompanhamento da Coordenacéo do Curso.

Ao planejar os modulos, a equipe deve pensar, dentre outros, nos
seguintes aspectos:

l. Apresentacao e objetivos gerais do médulo;
Il. Membros do grupo de planejamento e das pessoas de apoio;
. Arvore tematica;
IV.  Organizagéo das atividades:
. Dinamica tutorial (problemas, objetivos, professores tutores,

consultores, etc);

. Conferéncias, seminarios, mesa redonda, palestras, etc...;

o Programas a serem desenvolvidos nos laboratérios de habilidades
e atitudes;

. Atividades préaticas;

. Encontro com pacientes e/ou rede de saude;

o Aprendizado no laboratorio de informatica e biblioteca.

V. Enumerar os recursos didaticos para o aprendizado:

o Livros, periodicos, videos, slides, pecas anatbmicas, laminas e

outros.

VI. Avaliacéo (descricao)



59

VII.  Cronograma de atividades (dia, hora, atividades, responsavel): o que,

guem, quando e onde.

12 Série
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1.1 - INTRODUCAO AO ESTUDO DA MEDICINA.

1. Objetivos

e Instrumentalizar o estudante do Curso de Medicina quanto ao
desenvolvimento do curriculo, enfatizando: concepcédo de curriculo
integrado e integrador, perfil do médico a ser formado, competéncias e
habilidades, contetidos curriculares, organizacéo do curso (metodologia
da ABP, auto-aprendizagem, da problematizacdo do entendimento das
necessidades de saude dos individuos);

e Introduzir conhecimentos béasicos e fundamentais para a compreensao

dos demais moédulos do Curso de Medicina.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Etica e Bioética, Biofisica, Satde Coletiva, Psicologia Médica.

3. Duragéo:

e 04 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.

1. Ementa:
. Curriculo do Curso de Medicina: Formacdo Médica, Perfil do
Profissional, Metodologias de Ensino e Avaliacéo;
e Historia da Medicina;
« Etica e Bioética;
e Sistema de Saude — Publico e Privado;
e Processo saude — doenca e seus determinantes;

e Medicina e Ciéncia.



61

1.2 CONCEPCAO, FORMACAO DO SER HUMANO E GESTACAO.

1. Objetivos

o Compreender da concepcédo em todo os seus aspectos (familiares
e sociais). Compreender a morfologia e fisiologia dos 6rgéaos
reprodutores masculino e feminino; seus gametas, fertilizacdo e o
desenvolvimento embrionério e fetal,

o Descrever o ciclo menstrual reprodutivo na mulher relacionando os
aspectos fisioldgicos do eixo hipotalamo, hipo6fise e gbnodas;

. Rever os processos de mitose e meiose. Caracterizar os padrbes
de heranca monogénicos, heranca autossémica, heranca ligada ao “x”,
e aspectos de expressao fenotipica;

. Calcular idade gestacional; Caracterizar os periodos embrionario e
fetal; Reconhecer o0s tipos de genes; habitos maternos no

desenvolvimento do embrido e feto;

o Conceituar: fertilidade, indice de fertilidade e fecundidade;
. Discutir importancia do filho na continuidade da familia;
o Discutir o efeito teratogénico de drogas no desenvolvimento

embrionéario e fetal.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Embriologia, Genética, Histologia, Fisiologia, Ginecologia e Obstetricia,
Anatomia, Etica, Bioética, Endocrinologia, Urologia, Imunologia,
Biologia Celular, Farmacologia, Psicologia Médica, Sociologia e
Bioestatistica.

3. Duracéo:

e 07 semanas.
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4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.
2. Ementa:

o Morfologia e fisiologia dos 6rgdos reprodutores masculino e
feminino, ciclo menstrual (hipotalano, hipofise e gbnodas);

e Fecundacao (concepcéo);

e Aborto espontaneo, provocado e terapéutico;

e Gametogénese, Teratogenia, Mitose/Meiose — Divisao celular;

e Cromossomos (genatipo e fenotipo);

e Gestacao Normal e de Risco, gemelaridade;

e Desenvolvimento embrionario e fetal, formacdo e desenvolvimento inicial
do tubo e cristaneural,

e Ma formagé&o congénita e hereditarias;

¢ A influéncia do meio ambiente na formacéao (tabagismo, poluicdo e outros);

e Reproducdo assistida, fertilizacdo, fertilidade, indice de fertilidade e
fecundidade;

e Anatomia e Fisiologia da gestacéo;

e Aspectos psico-sociais da gestacao;

e Epidemiologia da gestacao (freqtiéncia e taxas);

¢ Relacionamento paterno / materno no desenvolvimento do novo ser;

e Importancia do novo ser no nucleo familiar.

1.3 FUNCOES BIOLOGICAS.

1. Objetivos
o Compreender a interacdes entre os meios intracelular, extracelular
e 0 meio ambiente na manutencdo na manutencdo dos fendmenos
vitais do ser humano, através dos seus mecanismos homeostaticos;
o Identificar: stress, sedentarismo,medicamentos, exercicio fisico,

atitude, vaidade, condi¢cGes de trabalho e outros, como fatores que
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podem alterar os mecanismos homeostaticos ou a saude do organismo
humano;

o Conhecer as estruturas anatdbmicas que constituem os aparelhos
respiratério e digestorio alto (boca, lingua, faringe e laringe), e
correlacionar com suas respectivas fungoes;

o Conhecer a mecanica e homeostase do aparelho cardiovascular,
do sistema urinario (rim, bexiga, vias urinarias, adrenal), glandulas
sudoriparas compreendendo 0os mecanismos de controle entre ingestao
e excrecao de liquidos na manutencdo da homeostase do organismo;

o Estudar o pH sanguineo e seu controle, assim como seus efeitos
no equilibrio acido-bésico;

o Discutir a validade de modelos biolégicos e a ética pesquisa

cientifica.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Anatomia, Fisiologia, Histologia, Bioquimica, Biofisica, Patologia, Clinica
Médica, Ortopedia, Cirurgia, Pediatria, Farmacologia, Biologia
Molecular, Ciéncias Sociais, Urologia, Gastrologia, Pneumologia,
Ortopedia, Nefrologia, Anestesiologia, Cardiologia.

3. Duracéo:

¢ 08 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:
 Metabolismo hidroeletrolitico e Acido basico;
e Aparelho Cardiovascular;
e Aparelho Respiratorio;

e Aparelho Digestério;
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e Aparelho Excretor;

e Aparelho locomotor;

e Sistema Renal;

e Homeostase do organismo humano;

e Fatores ambientais (sociais e psicoldgicos tais como: stress, sedentarismo,

medicamentos, exercicio fisico, fun¢bes de trabalho, entre outros)

interferindo na homeostase do organismo humano;

e Promocao e prevengao em situagdes da homeostase;

e Etica em pesquisa cientifica envolvendo seres humanos.

1.4 NASCIMENTO, CRESCIMENTO E DESENVOLVIMENTO.

1. Objetivos

Conhecer os principais cuidados a gestacdo, ao parto, ao recém-
nascido, a crianca e ao adolescente;

Conhecer a anatomia da pelves, do perineo e da parede abdominal
e as modificacbes gravidicas;

Conhecer as caracteristicas anatdmicas da crianca em relacdo ao
adulto, os ossos e cartilagens de crescimento e as estruturas
cranianas;

Conhecer os cuidados no pré-natal e os problemas mais
frequentes: obesidade, hipertenséo e déficit e crescimento intra-uterino;

Conhecer o processo do parto fisiologico normal e suas vantagens
em relacdo ao parto operatorio;

Conhecer os problemas relacionados ao parto prematuro; conhecer
a atencdo puerperal, os cuidados com o RN na sala de parto e as
caracteristicas do RN normal e do RN prematuro;

Conhecer a alimentagcédo e os processo digestivo e absortivo no 1°

ano de vida;
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o Conhecer a embriologia, a anatomia e a histologia da mama.
Valorizar o aleitamento materno e conhecer suas vantagens e causas

mais frequientes de desmame;

Conhecer a morfo-fisiologia do crescimento normal, ponderal e

estatural;
. Saber avaliar o DNPM ao nivel de triagem;
o Conhecer alguns direitos da crianca expressos no Estatuto da

Crianga e do Adolescente.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Anatomia, Fisiologia, Pediatria, Obstetricia, Imunologia, Saude Coletiva,
Cirurgia Pediatrica, Histologia, Embriologia, Genética, Neuropediatria,
DIP.

3. Duragéo:

e 07 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.

5. Ementa:

e Parto e suas indicacfes e mecanismos (Anatémico e fisioldgico);

e Cuidados de atencao puerperal;

e Atendimento ao RN na sala de parto;

e O Recém-nascido: exame fisico e caracteristicas;

e Classificacdo da infancia;

e O crescimento e desenvolvimento da infancia (cognitivo, psico-social,
adaptativo e linguagem);

e Aleitamento materno, fisiologia da mama, importancia do aleitamento
materno;

e Nutric&o infantil;
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e Imunizagéao;

e Acidentes na infancia;

e Saude mental e bucal;

e Indicadores de saude;

e Estatuto da Crianca e do Adolescente.
1.5 ADOLESCENCIA.

1. Objetivos
e Conhecer algumas caracteristicas de crescimento e desenvolvimento
normais de adolescentes;
e Conhecer e saber avaliar as fases do desenvolvimento puberal de Tanner;
e Conhecer alguns direitos do adolescente expressos do Estatuto da Crianca

e do Adolescente.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Pediatria, Endocrinologia, Psicologia, Fisiologia, Ginecologia / Obstetricia,
Dermatologia, Saude Coletiva, Farmacologia, Psiquiatria, Anatomia.

3. Duracéo:

¢ 04 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:

e Perfil do Adolescente (desenvolvimento fisico e cognitivo);

Sexualidade;

Gestacgao/Anticoncepcao;

Drogas Licitas e llicitas;
Puberdade;
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Aspectos Psico-Sociais da Adolescéncia;

Acne;
e DST;

Pratica desportiva;

Causas Externas de Morbi-mortalidade;

Estatuto da Crianca e do Adolescente.

1.6 VIDA ADULTA.

1. Objetivos
e Conhecer os mecanismos bioldgicos, transformacdes fisiolégicas que
ocorrem no ser humano relacionados a idade;
e Conhecer as doencas mais frequentes relacionadas a idade adulta;
e Conhecer os fatores relacionados a idade adulta como trabalho, estilo de
vida, fatores de risco a saude como hipertensado, diabetes, doencas

relacionadas a fatores hormonais; obesidade, sedentarismo e outros.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Clinica Médica, Propedéutica, Ginecologia / Obstetricia, Psicologia,
Endocrinologia, = Saude  Coletiva, Psiquiatria, Farmacologia,

Dermatologia, Cirurgia Plastica, Biologia Molecular, Urologia.

3. Duracéo:

¢ 04 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:
e Caracteristicas Somaticas do Adulto;
e Estilo de Vida;
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e Obesidade;

e Semiologia do Adulto - normal (Dados vitais, exame fisico geral);
e Indicadores de Saude — Doencas mais prevalentes;

e Alimentacao do Adulto;

e Saude e Trabalho;

e Sexualidade (anatomia e fisiologia);

e Saude Mental;

e Estética;

e Prética desportiva.

1.7 IDOSO.

1. Objetivos

. Conhecer os diferentes estagios do processo de envelhecimento e
suas patologias;

. Conhecer as disfuncbes e sequelas consequentes a doencas
degenerativas e as possibilidades de reabilitacéo;

. Adquirir visdo global das doencas crbnico-degenerativas que
acometem o idoso, identificando os seus determinantes e suas
consequéncias na qualidade de vida;

. Reconhecer as dificuldades do idoso frente as perdas funcionais;

o Conhecer a importancia da terapéutica farmacoldgica na populacéo
geriatrica, visando identificar o potencial toxico e iatrogénico dos

medicamentos nessa faixa etaria;

Conhecer a realidade da préatica de isolamento de idoso na

sociedade.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Clinica Médica, Geriatria, Psicologia, Psiquiatria, Etica e Bioética,

Farmacologia, Fisiologia, Biologia Celular, Patologia Geral, Anatomia,
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Endocrinologia, Cardiologia, Urologia, Anatomia Patoldgica, Neurologia,

Nutrologia, Saude Coletiva e Sociologia.

3. Duracao:
¢ 04 semanas.
4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.

5. Ementa:

e O processo de envelhecimento;

e Caracteristica somatica do idoso;

e Senescéncia e Senectude/Senilidade;

e Acidentes;

e Sexualidade;

¢ Finitude da Vida: Eutanasia, morte digna e assistida;

e Atividade Fisica e Intelectual;

e Doencas prevalentes da terceira idade / Indicadores de saude, (praticas de
reabilitacéo);

¢ Qualidade de vida do idoso;

e Asilamento e Acesso ao Servico de Saude;

¢ O ldoso e o Cuidador;

e Imunizacao;

e Prética desportiva;

e Visdo global das doencas crénico—degenerativas do adulto;

e Farmacologia na populacéo geriatrica;

e |dentidade do idoso na sociedade (limites e preconceitos).

1.8 INTERACAO COMUNITARIA | = INC I.

1. Objetivos:
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e Desenvolver habilidades de comunicacdo e relagbes interpessoais para
facilitar o trabalho em equipe multidisciplinar;

¢ Realizar atividades multiprofissionais integrando-as ao contexto soécio-
sanitarios das unidades béasicas e das equipes de saude da familia,
conhecendo a realidade de saude local;

e Identificar a situagdo de saude das familias com o propésito de produzir o
perfil de saude das familias para a elaboracdo do planejamento das
acOes de saude;

e Identificar os diferentes niveis de atencdo existentes no sistema local de
saude;

e Conhecer as noc¢les basicas e epidemiologia e estatistica aplicada a
pesquisa cientifica,

e Realizar as atividades praticas de pesquisa em saude, elaborando um
projeto voltado para o contexto social e de saude na area de

abrangéncia do estagio.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Saude Coletiva, Ciéncias Sociais, Epidemiologia, Politicas de Saude,

Estatistica, Metodologia Cientifica.

3. Duracéo:

e 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Praticas em campos de estagio (unidades de saude da familia e/ou
unidades béasicas de saude), observacdo, discussdo, palestras, e
trabalho de educacdo em saude com grupos comunitérios e trabalhos

de pesquisa.

5. Ementa:

e Principios e diretrizes do SUS;



71

e Area de abrangéncia e de influéncia da UBS/PSF — territorializagdo com

identificacdo de areas de risco;

e Saneamento Bésico como fator de influéncia na salde das pessoas;

e Gestdo da atencao a saude e participacdo da comunidade no municipio;

e Interacdo com as familias, objetivando comunicacdo clara, ética e

respeitosa,

e Identificacdo de problemas de saude prevalentes e situagfes de risco a

gue estdo expostas as familias;

e Nocdes de Metodologia Cientifica, Epidemiologia e Estatistica aplicada a

pesquisa cientifica.

1.9 HABILIDADES PROFISSIONAIS | - HP I

1. Objetivos:

Conhecer os recursos disponiveis na biblioteca e aproveita-los da
forma mais racional;

Adquirir conhecimentos basicos de informatica e usar a Internet
como auxilio a pesquisa;

Adquirir nocdes basicas de bioseguranca em laboratorio;

Saber utilizar os equipamentos basicos de protecao individual;

Conhecer o descarte de residuos quimicos, amostras bioldgicas,
material hospitalar perfuro-cortante e contaminados;

Saber utilizar microscépios 6tico durante a observacao de células e
tecidos, conhecendo sua aplicacdo na identificacdo de agentes
causadores de doencas;

Conhecer a microbiota normal das mé&os e sua importancia na
transmissdo de doencas. Saber utilizar as luvas como protecdo; as
técnicas de lavagem das maos e sua importancia no ambiente
hospitalar; coloracéo de gram;

Conhecer anti-séptico, desinfetante, drogas anti-microbianos,

esterilizacéo e assepsia;
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o Treinar técnicas de curativos abertos e fechados;

o Conhecer tipos de exames de diagndsticos por imagem;

. Treinar e conhecer técnicas basicas de aplicacdo de injetaveis;

o Treinar suporte basico de vida no adulto;

o Treinar relacdo médico-paciente;

. Conhecer técnicas verbais e nao-verbais de comunicacao;

o Conhecer atitudes de empatia com o paciente;

o Conhecer técnicas de comunicacéo interpessoal;

o Refletir sobre: emocdes do paciente frente a doenca, impacto de

doencas cronicas ou graves em relacdo a vida do paciente e de sua
familia;

o Conhecer as principais caracteristicas e emoc¢fes das diferentes
fases do ciclo vital: gravidez/nascimento, infancia, adolescéncia,

maturidade e velhice;

Conhecer e treinar exame fisico geral;

o Estudar a fisiopatologia da febre, edema e ictericia.

2 . Conhecimentos / Areas:
. Microbiologia Clinica, Bioquimica, Deontologia Médica, Etica,
Psicologia Médica, Semiologia, Técnica Cirlrgica.

3. Duracéo:

¢ 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Estudo orientado e pratica de laboratério.

5. Ementa:
e Uso da biblioteca;
e Acessar Internet (busca);

e Sinais Vitais e Antrométricos;
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Relacdo Médico-paciente (apresentacdo pessoal, comunicacdo verbal e
nao-verbal, entrevista, atitude frente ao paciente);

Lavagem de maos (antissepsia e assepsia, conhecendo a microbiota
normal das maos);

Injecdes e Imunizacgdes;

Curativo;

Uso do EPI (equipamento de protecao individual);

Saber trabalhar em equipe multidisciplinar (relacao interpessoal);

Instrumental cirdrgico (conhecer e manusear);

Uso de microscépico;

Confidencialidade das informacdes;

Autonomia do paciente;

Dosagem de glicemia, hemoglobina, urinalise por fita;

Parasitologia das fezes;

Comunicacgéao social;

Exame fisico geral.



22 SERIE
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2.1 SAUDE E MEIO AMBIENTE.

1. Objetivos:

e Capacitar o aluno e reconhecer o impacto de alteracdes ecoldgicas, diretas
ou indiretas, sobre a salde humana decorrentes da interagédo entre os
grupos sociais e destes com a natureza;

e Correlacionar as condigcbes ambientais com a etiologia e a transmisséo de

doencas.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Saude Coletiva, DIP, Bioquimica, Biofisica, Farmacologia, Parasitologia,
Micrologia, Pneumologia, Virologia, CIT, Sistemas Vigilancia

Epidemioldgica e Vigilancia Sanitaria do Municipio, Oncologia.

3. Duragéo:

¢ 04 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, préatica de laboratorio.

5. Ementa:
e Intoxicacdo por metais pesados (mercurio e chumbo, etc), Alimentares,
Agrotoxicos;
e Radiacoes;
e Saneamento (4gua, lixo, esgoto);
e Poluicdes;
e Reciclagem;

e Preservacao do meio ambiente/ Educacéo do Meio Ambiental;
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e Raiva, Maléria, Dengue, Esquistossomose, Calazar, leishmaniose,
toxoplasmose;

¢ Doencas de transmisséo hidrica;

e Doencas de transmissao por vetores;

e Parasitoses intestinais;

e Insolagoes;

e Agente biolégico e quimico responsaveis por alergias;

e Legislacdo sobre a saude do trabalhador.

2.2 METABOLISMO E NUTRICAO.

1. Objetivos:

e Possibilitar ao estudante compreender 0s processos que envolvem a
utilizagdo de nutrientes pelos organismos vivos, incluindo a digestéo,
absorcao, transporte, incorporacao e mobilizagéo;

e Caracterizar anatdbmica e histologicamente o aparelho digestério,
compreendendo o0 esvaziamento gastrico, os diferentes macro-
nutrientes da dieta; necessidades do organismo a dietas equilibradas,
assim como os fatores que levam ao aumento da ingestdo alimentar e
suas consequéncias;

e Descrever a deficiéncia da lactose e sua correlacdo com as diferentes
racas;

e Explicar a utilizagdo de glicose pelos organismos vivos, considerando s
processo aerdbicos e anaerdbicos;

e Explicar o processo de utilizacdo de lipidios, indicando as etapas do
processo e localizagao celulares;

e Identificar os aspectos psico-sociais decorrentes de obesidade e de
consumo de alcool nos jovens;

e Utilizar o indice de massa corporeo no diagnostico da obesidade.

2 . Conhecimentos / Areas:
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e Anatomia, Fisiologia, Bioquimica, Biofisica, Endocrinologia, Pediatra,
Clinica Médica, Nutricdo, Genética, Patologia, Histologia, Biologia
Celular, Gastroenterologia, Psicologia Médica, Microbiologia, Anatomia

Patoldgica.

3. Duracao:

¢ 08 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, préatica de laboratorio.

5. Ementa:

e Metabolismo Celular (absorcdo, transporte e excrecdo — celular e
organica);

e Producdo de energia na célula (glicose — aerdbio e anaerébio), Lipidios
(glicogendlise e gliconeogénese);

e Vias metabdlicas (transporte de glicose);

e Erros inatos do metabolismo;

e Proteinas, gorduras, carboidratos, vitaminas, micro-nutrientes (digestédo e
absorc¢ao);

e Desnutricdo e Obesidade (desvio da Nutricao) IMC;

e Mecanismo hormonal;

¢ Aparelho digestivo (anatomia, histologia e fisiologia);

e Necessidades basais de nutrientes, dieta adequada;

e Aspectos psico-sociaias da obesidade e consumo de élcool,

¢ Niveis sanguineos de colesterol e triglicerideos (perfil lipidico);

e Diabetes mellitus tipo | e Il — alteracbes metabdlicas, diagnostico,

tratamento, dieta e exercicio fisico.
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2.3 MECANISMOS DE AGRESSAO E DEFESA.

1. Objetivos:
e Compreender os principais mecanismos de agressdo e 0S mecanismos

basicos de resposta do organismo agredido.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Microbiologia, Virologia, Bioguimica, Biofisica, Fisiologia, Farmacologia,
Imunologia, Biologia Molecular, Psicologia, DIP, Patologia,
Parasitologia, Saude Coletiva, Anatomia Patoldgica, Cirurgia,

Histologia, Anatomia, Pediatria, Psiquiatria.

3. Duragéo:

e 07 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:

e Conhecer 0s mecanismos de resposta imunologica humoral e celular;

¢ Necrose, Isquemias, fibrose;

e Inflamacéo e Infecgao;

e Mecanismos de defesa: dor, febre, tosse, medo, espirro (reflexos);

e Mecanismo fisico-mecénico de trauma-tissular;

e Mecanismo de agressao por farmacos, agentes xenobiologicos, agentes
biolégicos (virus, bactérias, fungos, protozoarios, helmintos e
artropodes), psicologicas;

¢ Hipersensibilidade, auto-imunidade;

e Mecanismos de defesa: tegumento, peristaltismo e secrecoes;
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e Protecdo da microbiota, sistema complemento, proteinas da fase aguda e
coagulacéo.
2.4 PROLIFERACAO CELULAR.

1. Objetivos:
¢ Possibilitar ao estudante a aquisicdo de conhecimentos e a compreensao
dos mecanismos de proliferacdo celular normal e patoldgica, assim
como seu controle, identificando os tipos de tratamentos existentes
para neoplasias benignas e malignas, tendo como nocéo geral o uso de

radioterapia, quimioterapia, cirurgia e imunoterapia.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Patologia, Anatomia Patoldgica, Histologia, Fisiologia, Citologia, Oncologia,
Ginecologia, Dermatologia, Cardiologia, Endocrinologia, Hematologia,
Anatomia, Biologia Celular e molecular, Genética, Microbiologia,
Imunologia, Bioética, Clinica Médica, Psicologia, Urologia, Nefrologia,

Gastroenterologia, Cirurgia Pediatrica.

3. Duragéo:

e 07 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, préatica de laboratorio.

5. Ementa:
e Metaplasia, Hiperplasia;
e Fatores externos (virus, radiacdo, alimentos, tabagismo);
e Fatores internos (genéticos, imunossupressao);
¢ Relagdo médico - paciente — familiares;
e Neoplasia (beligna, maligna, metastase, ....);

e Displasia;
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e Ateroesclerose;

e Embolia;

e Neoformacéao;

e Cicatrizacao;

e Ciclo celular normal (replicacdo e transmissao molecular);

e Diferenciacao celular normal e anormal;

e Rever as estruturas anatdmicas da pele, estdbmago, genital urinério,
respiratorio;

e Discutir aspecto bioético do uso de pacientes em pesquisa;

e Neoplasias na infancia.

2.5 PERCEPCAOQO, CONSCIENCIA E EMOCAO.

1. Objetivos:
e Possibilitar ao estudante compreender os mecanismos basicos que regem

a percepcgao, consciéncia e emogao e 0S processos que os alteram.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Neurologia, Oftalmologia, Otorrinologia, Dermatologia, Psicologia,
Psiquiatria, Anatomia, Fisiologia, Histologia, Biofisica, Bioquimica,
Biologia Molecular, Neuro-cirurgia, Farmacologia, Pediatria, Clinica

Médica, Genética, Embriologia.

3. Duracéo:

e 08 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.
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5. Ementa:
e Sistema Auditivo;
e Sistema Visual;
e Sistema Sensitivo (pele); >Processos de adaptacao,
acomodacgéo.

e Sistema Neurolégico — SNC/Autbnomo e

periféricos; —

e Sistema Gustativo;

¢ Sistema Olfativo;

e Equilibrio;

e Aspectos psico-afetivos do ser humano;

e Estados de consciéncia: sono, vigilia, insénia, deméncia;

e Ansiedade, depressdo, stress, humor, afeto e outras emocles
correlacionando com os aspectos fisicos, socio-culturais somatico e
comportamentais;

e Sintese (Bioguimica e mecanismos de a¢do dos neuro-transmissores -
receptores, vias e centros de integracdo — fisiologia e farmacologia);

e Acdao de substancias quimicas sobre 0s neuro-transmissores e 0s quadros
emocionais (psico-farmacos);

e |dentificar os ritmos do EEG e os ciclos do sono.
2.6 FADIGA, PERDA DE PESO E ANEMIAS.

1. Objetivos:
e Conhecer a fisiopatologia, o diagnéstico diferencial, os métodos
diagnodsticos e a terapéutica das doencas que cursam com 0s sinais

e/ou sintomas, fadiga e/ou perda de peso e/ou anemia.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Pediatria, Oncologia, Hematologia, Endocrinologia,  Ginecologia,

Psicologia, Farmacologia, Fisiologia, Gastroenterologia, Bioquimica,
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DIP, Genética, Biofisica, Clinica Médica, Nutricdo, Reumatologia,

Histologia, Parasitologia.

3. Duracao:

¢ 04 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.

5. Ementa:

e Fadiga: Doencas

~
1 Alcoolismo;
< - Cancer;
- Doencas cronicas degenerativas;
~ - DIP.

e Perda de Peso: Doencas (- Alcoolismo;

e Anemias:

-CA/DM;
{ - Anorexia Nervosa;
- AIDS;

\ - Desnutri¢ao;

- Tirebide (conhecer o0s aspectos
histolégicos e as alteracdes

anatomopatoldgicas).

[ - Fisiologia do sistema hematopoietico, principais tipos
de anemias e causas dessas manifestacoes;
- Valorizar a anamnese e o exame fisico;
- Conhecer exames laboratoriais relacionados com a
patologia;
- Tl<atar as principais causas de anemias carenciais;
- Conhecer as doengas que cursam com sindrome de
mé absor¢do e ma digestao;
- Conhecer as doencas da tiredide que cursam com
anemia, as parasitoses assim como metabolismo do
\ferro, vitamina B12 e do &cido félico.
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e Conhecer as principais causas e consequéncias da fadiga, perda de peso
e anemias (psicologica, absenteismo, atividade intelectual e outras
implicacdes sociais);

e Conhecer os aspectos histologicos e as alteracbes anatomo-patolégica

das doencas que causam fadiga, perda de peso e anemias.

2.7 INTERACAO COMUNITARIA Il = INC Il

Epidemias, Endemias e Surtos na comunidade, com atua¢éo no PSF/UBS.

1. Objetivos:

e Conhecer o sistema de salde e as atividades em primeiro nivel de atencao
e as relacdes entre as UBS/PSF do municipio de Santarém;

e Identificar os diferentes niveis de atencédo a saude existentes no municipio
de Santarém;

e Identificar as bases da Epidemiologia e Estatistica aplicada a pesquisa
cientifica;

¢ Realizar pesquisa em saude no local de estagio;

¢ Realizar procedimentos clinicos basicos na UBS/PSF, sob a supervisdo do

professor.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Saude Coletiva, Epidemiologia, Bioestatistica, Politicas de Saude,

Planejamento em Saude.

3. Duracéo:

e 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Atividades de observacédo e de pratica nas UBS; grupos de discusséo,

desenvolvimento de atividades de pesquisa.
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5. Ementa:

e Relacdo entre as Unidades Basicas/Unidades de Saude da Familia e os
niveis secundarios e terciarios de atencao;

e Programas de saude implantados e subsidiados pelo Ministério da Saude;

e Registro através de relatorios das situagbes das familias obtidos nas
observacdes e entrevistas por ocasido das visitas realizadas;

e Diagnostico situacional das condi¢Bes de vida das familias;

e Pesquisa em saude com aplicacédo de metodologia cientifica.

2.8 HABILIDADES PROFISSIONAIS Il = HP II

1.

Objetivos:
e Propiciar ao estudante a oportunidade de desenvolver competéncias e
habilidades cognitivas e psico-motoras.
Semiologia:
o Conhecer, treinar e aperfeicoar o exame fisico geral (crianca, adulto
e idoso), da cabeca e pescoco e exame fisico do torax;

Conhecer e treinar técnicas de anamenese;
. Conhecer as principais caracteristicas da semiologia dos 6rgaos

dos sentidos;

. Conhecer e treinar o exame fisico do aparelho cardiovascular e do
abddémen;
o Sinais e sintomas do sistema digestorio: dor, disfagia, diarréia,

obstrucao intestinal,

Conhecer e treinar o exame fisico do aparelho locomotor e do
aparelho genital masculino.
Procedimentos:
o Saber realizar e interpretar exames complementares (laboratoriais e
radiolégicos);
J Suturas;

o Paramentacéo;
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o Esterilizacao;

o Homeostasia,

. Bandagem e imobilizac&o;

o Interpretacdo de imagem (crescimento 0sseo) e ultra-sonografia
obstétrica;

o Conhecer as areas e especificidades do centro cirurgico;

o Aprender a manusear equipamentos portateis para dosagens
bioquimicas e interpretar os resultados;

. Treinar relacbes médico-paciente com gestantes, maes de lactentes e
criancas maiores, com adolescentes, com adultos e idosos;

o Conhecer os procedimentos de diagnostico por imagem do trauma e

nas relacao 6sseas do idoso.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Semiologia, Pediatria, Gastroenterologia, Ginecologia, Obstetricia, Técnica
Cirargica, Radiologia, Cardiologia, Exames hematolégicos, Imunologia

Clinica, Cardiologia ortopédica, Psiquiatria.

3. Duracéo:

e 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Estudo orientado e pratica de laboratério através de interpretacdo de
exames complementares, de imagens e outros;
e Utilizacdo de modelos/bonecos, treinamentos interpares entre 0s proprios
alunos, com pacientes simulados e com pacientes verdadeiros;
e Interpretacdo e discusséo de situacdes clinicas encontradas em servigcos
de saude (consultérios, enfermarias, UBS/PSF) ou em fitas gravadas

especialmente para esse fim;
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e Os horarios especificados neste programa referem-se a momentos pré-

estabelecidos, com orientacdo de instrutores para demonstracdo de

técnicas de semiologia e esclarecimento de duvidas.

5. Ementa:

Anamnese completa (queixa, duracdo, interrogatorio sobre o0s
diversos aparelhos, antecedentes pessoais e familiares, dados
antropométricos da crianca e gestante);

Demonstragdo de exame fisico em adultos, criancas e RN normais;

Instrumentos e técnicas para exames fisicos especializados:
ginecologia, obstetricia, retal, otorrinolaringologico e oftalmolégico;

Executar entrevistas com pacientes nas diferentes fases do ciclo
bioldgico;

Técnicas de anti-sepsia de monitorizacao;

Paramentacéo;

Puncéao venosa;

Equipamentos basicos em laboratorios;

Realizacdo de exames: microhematdcrito, tipagem sanguinea, teste
de gravidez, exame a fresco de secrecdo vaginal, secrecdo uretral
masculina;

Diagnéstico de artrose, osteoporose, calcificacbes em placas
ateromatosas, DPOC, ateroscleroses, atrofia cerebral mediante
imagens;

Diagnéstico eletrocardiografia e dos bloqueios.
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3.1 FEBRE, INFLAMACAO E INFECCAO.

1. Objetivos:
e Rever os mecanismos de termorregulacdo e suas alteracdes patoldgicas,
assim como, identificar as caracteristicas das reac¢fes inflamatorias
(infecciosas e nao-infecciosas), suas principais causas, diagndéstico e

condutas terapéuticas e preventivas.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Microbiologia,  Virologia, Fisiologia, Pediatria, Clinica Médica,
Reumatologia, Oncologia, Patologia Gegal, Parasitologia,
Farmacologia, Imunologia, DIP, Pneumologia, Anatomia, Psicologia,

Saude Coletiva, Cirurgia e Neurologia.

3. Duragéo:

¢ 09 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:

e Mecanismos de regulacdo da temperatura;

e Conhecer os mecanismos de termorregulacdo e suas alteracfes
patolégicas (patogénese da febre e mecanismos das variacbes da
temperatura corporal — hipotermia e hipertermia);

e Identificar os vinculos entre febre, inflamacéo e infeccao;

e Mecanismos de auto-imunidade e causas de imunodeficiéncias adquiridas;

e Investigacdo de doencas febris: anamenese, dados epidemiolégicos,

exame fisico e complementares especifico e inespecifico;
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¢ Principais fatores determinantes de febre e suas consequéncias (DIP,
Doencas reumaticas e colagenoses, Canceres, Desidratacdo, Doencas
psico-somaticas, Doencas respiratérias);

e Principais métodos terapéuticos das doencas febris;

e Prevencéo e controle das doengas febris;

e Conhecer as doencas de notificagdo compulséria pelo Ministério da Saude
e condutas adotadas pela vigilancia epidemiolégica em relacdo a essas

doencas.

3.2 DOR

1. Objetivos:
e Conhecer os diversos aspectos relacionados a dor, da sua génese ao

tratamento e suas implicacdes sociais.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Neurologia, Anestesiologia, Clinica Médica, Cirurgia, Cardiologia,
Farmacologia, Ortopedia, Fisiologia, Histologia, Anatomia, Angiologia,
Cirurgia Vascular, Neuroanatomia, Neurocirurgia, Oftalmologia,
Otorrinolaringologia, DIP, Pediatria, Oncologia, Fisioterapia, Psiquiatria,

Psicologia Médica.

3. Duracéo:

e 07 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.

5. Ementa:
e Génese, tratamento e implicacdes sociais da dor;

e Mecanismos fisiopatoldgicos da Dor:
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— Inflamatéria;

— Traumadtica;

— Vascular;

— Psicologica;

— Nevralgia / origem central,

— (Codlicas) espasmaodicas;

— Cancer.

o Fatores desencadeantes da dor;

o Realizar anamenese e exame fisico direcionado para dor;

. Conhecer a conduta clinica e cirargica frente ao paciente
com dor.

3.3 DOR ABDOMINAL, DIARREIA, VOMITOS E ICTERICIA.

1. Objetivos:
e Conhecer os principais mecanismos fisiopatolégicos dos problemas que
cursam com dor abdominal ou diarréia ou vomitos ou ictericia, suas
causas mais frequentes ou relevantes e a abordagem terapéutica

desses problemas.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Gastroenterologia Clinica e Cirurgica, Pediatria Clinica e Cirurgica, Clinica
Médica, Ginecologia, Farmacologia, Anatomia Patologica, Hematologia,
Microbiologia, Parasitologia, Anatomia, Histologia, Fisiologia, DIP,

Oncologia, Psiquiatria, Imagem, Semiologia.

3. Duracéo:

e 07 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.
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5. Ementa:

Conhecer os principais mecanismos fisiopatoldégicos dos
problemas que causam dor abdominal, diarréia, vomito ictericia, causas
mais frequientes e abordagem terapéutica,

Conhecer e descrever a anatomia, histologia e fisiologia do
sistema digestério e sua inervagdo, controle neural e Humoral,
mecanismos de producdo, absorcdo e controle das secrecoes
digestivas;

Conhecer a farmacologia das drogas que interferem na
mobilidade intestinal e secrecdo gastrica;

Compreender os mecanismos fisiopatolégicos dos disturbios
de mobilidade gastrintestinal, em especial o vomito e a diarréia;

Conhecer as principais patologias gastricas (diagnostico-
terapéutica);

Conhecer as principais patologias que determinam diarréia,
com énfase nas infec¢des, nas doencas inflamatdrias intestinais e nos
quadro psicossomaticos (diagnéstico laboratorial e diferencial);

Terapéutica de crianca com diarréia aguda, com énfase nos
problemas de hidratagéo;

Compreender a importancia dos problemas sécio-ambientais
(saneamento/pobreza) na determinacgéo das infec¢des intestinais;

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

Principais causas de ictericia e diagnostico diferencial
(ictericia no recém-nascido; ictericia colestatica entra-hepatica: hepatite
viral aguda, cirrose hepéatica; ictericia extra-hepatica: neoplasia de
pancreas, ictericia hemolitica);

Litiase biliar (doencas determinadas por esse problema,
complicagfes e tratamento);

Pancreatite aguda (quadro clinico, evolugéo e tratamento);
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o Cancer (gastrico, pancreatico e de colo).

3.4 PERDA DE SANGUE

1. Objetivos:
¢ Possibilitar ao aluno identificar as causas de perda de sangue aguda, 0s
mecanismos fisioldgicos e fisiopatoldgicos, as condutas terapéuticas e

0S aspectos bioéticos envolvidos.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Hematologia, Ginecologia, Gastrologia, FEtica, Bioética, Pediatria,
Ortopedia, Cirurgia, Medicina Legal, Anatomia Patoldgiaca, Clinica

Médica, Farmacologia, Obstetricia, Genética, Bioquimica e Fisiologia.

3. Duracéo:

¢ 05 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:
o Componentes do sangue e suas funcoes;
) Fisiologia da coagulacéo;
. Mecanismos fisiolégicos compensatorios locais e sistémicos a

perda de sangue;

o Principais alteragbes adquiridas e hereditarias da resposta
fisiolégica a perda de sangue (vasculares, plaquetarias e mecanismos
de coagulacéo);

o Causas de sangramento gestacionais e ginecoldgicas;
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o Causas de sangramentos tumorais, otorrinolaringoldgicas,

respiratorias, digestivas, hematoldgicas e pos-traumatismo;

o Manifestagfes clinicas das diversas perdas sanguineas;

o Exames complementares para o diagnéstico do paciente com
sangramento;

. Condutas terapéuticas frente a perda de sangue (manejo e

bloqueio do sangramento e estabilidade hemodinamica);

. Técnicas transfusionais de sangue, hemocomponentes e
derivados;
o Indicacdes e reacdes tranfusionais (agudas e tardias) do uso de

sangue nos componentes e derivados, tipagem sanguinea;

o Condutas terapéuticas néao transfusionais;

Aspectos bioéticos relacionados as transfusfes sanguineas.

3.5 SINDROMES NEFRO-UROLOGICAS.

1. Objetivos:
e Possibilitar ao aluno estudar os mecanismos fisiopatologicos, condutas

terapéuticas e aspectos sociais envolvidos nas doencas renais.
2 . Conhecimentos / Areas:
e Geriatria, Urologia, Nefrologia, Pediatria, Clinica Médica, Oncologia,

Farmacologia, Imagem, Anatomia, Histologia, Fisiologia.

3. Duracéo:

e 05 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:
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e Estudar a anatomia e Fisiologia do sistema urinario;

e Mecanismos de formagdo e eliminacdo da urina correlacionando as
diversas estruturas com o processo (rins, ureteres, bexiga, uretra);

e Principais nefropatias: diagnostico, exames complementares, diagndstico
diferencial e terapéutica;

e Principais doencas urologicas (nefrite, glomerulopatia, prostatismo,
infeccdo do trato urinario, litiase renal, bexiga neurogénica):
diagnostico, exames complementares, diagndstico diferencial e
terapéutica;

e Papel da urinacdo do sistema urinario no controle da mic¢ao e na génese
da dor determinada por patologia do sistema urinario;

e Malformacdes congénitas do sistema urinario;

e Mecanismos renais envolvidos na manutencdo do equilibrio
hidroeletrolitico e acido-basico;

e Prevenir as principais causas de diminuigdo ou auséncia da funcgéo real e
utilizacao dos diuréticos nestas situacoes;

e Interrelagdo dos sistemas urinarios e enddcrino reconhecendo as
repercussoes sistémicas destes mecanismos na faléncia renal;

e Mecanismos renais de controle da pressdo arterial e prevencdo das
doencas renais;

e Relagdo médico-paciente-familia no prognéstico e tratamento das
enfermidades renais;

e Dimensdes éticas, culturais e econbmicas envolvidas na doenca e
transplante de érgaos;

e Magnitude do problema da insuficiéncia renal cronica e suas implicacdes

sociais, psicolégicas e econdmicas.

3.6 PROBLEMA MENTAL E DE COMPORTAMENTO.

1. Objetivos:
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e Possibilitar ao estudante conhecer o funcionamento do aparelho psiquico,

diferenciando a norma dos principais transtornos mentais e do
comportamento, em uma abordagem epidemiolégica, etiolégica, clinica
e terapéutica.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Pediatria, Psiquiatria, Neurologia, Geriatria, Ginecologia, Psicologia,

Medicina Legal, Neuroanatomia, Genética, Fisiologia, Farmacologia,

Endocrinologia, Gastroenterologia.

3. Duracéo:

¢ 05 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:

Estruturas anatdmicas do sistema nervoso central mais diretamente
envolvidas com o complemento e sua correlacdo com a neuro-imagem;
Principios de neurotransmissdo quimica como entendimento dos
transtornos mentais e do comportamento e seus tratamentos;

Funcdes psiquicas enfocando o exame do estado mental dos
pacientes, exames complementares especificos, integrando este
conhecimento na relagdo médico-paciente;

Principais transtornos mentais e de comportamento (epidemiologia,
etiopatogenia, quadro clinico, diagnéstico diferencial, evolucéao,
tratamento e prevencéao).

Estados normal e patolégico e classificacdo dos transtornos mentais e
do comportamento;

Transtornos mentais organicos (apresentacao clinica psiquiatrica);
Transtornos psiquiatricos na infancia;

Principais condutas terapéuticas e de reabilitacdo psicosocial;
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o Fatores psicoldgicos que alteram a condigéo fisica;
e  Toxicologia social e avaliacdes toxicolbgicas;

e Alteracfes automo-patoldgicas e psicosociais das dependéncias;
e  Substéancias psicoativas;

o Depressao e ansiedade;

. Dificuldade de aprendizagem (dislexias);

. Sindrome bipolar;

e  Sexualidade;

e Afogamento;

e  Assassinato;

e Acidentes;

J Estupro.

3.7 INTERACAO COMUNITARIA Il = INC Il

1. Objetivos:

e Vivenciar atividades realizadas pelos profissionais médicos nos servicos
basicos de saude e contribuir para a melhoria da atencao a saude das
pessoas, através da realizacdo de anamnese e exame fisico de
pacientes que procuram 0s servicos de saude;

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

e Conhecer a realidade de vida dos pacientes e suas familias
acompanhando as visitas domiciliares realizadas pelas equipes de
saude;

e Atualizar e analisar dados relacionados ao processo saude-doenca de
familias da area de atuacdo, no sentido de verificar a ocorréncia de
mudancas nos aspectos de vida e saude das familias em relacdo ao
ano anterior;

e Realizar visitas especificas de vigilancia sanitaria em feiras, mercados,

supermercados e farmacias da area de abrangéncia em estudo;
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e Realizar visitas especificas e a¢gbes de vigilancia epidemioldgica em &reas
de risco de proliferacdo de vetores transmissores de doengcas como
malaria e dengue, em conjunto com as equipes de vigilancia do
municipio de Santarém;

e Realizar estudo de uma situacdo de saude a partir do diagnostico de
problemas relacionados a vigilancia sanitaria e/ou epidemiolégica no

municipio.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Semiologia, Cardiologia, Saude Coletiva, Politicas de Saude, Doencas
Infecciosas e Parasitarios, Gastroenterologia, Nefrologia, Pediatria,

Vigilancia Sanitaria e Vigilancia Epidemioldgica.

3. Duragéo:

¢ 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Praticas em campo de estagios (comunidade, UBS/PSF, visitas a locais de
interesse para realizacdo de vigilancia sanitaria e epidemiolégica).

5. Ementa:
e Atencdo ambulatorial na rede béasica de saude;
e Papel do médico nas equipes de saude da familia;
e Habilidades clinicas bésicas;
e Conduta clinica em patologias de maior prevaléncia loco regional;
e Cuidados de saude para pacientes acamados no domicilio;
e Atuacdo em equipe multiprofissional da saude;
e AcOes de vigilancia sanitaria;

e AcOes de vigilancia epidemioldgica.

3.8 HABILIDADES PROFISSIONAIS 11l = HP IIl.
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1. Objetivos:
O aluno deve desenvolver as seguintes habilidades (conhecer e treinar).
e Comunicagao:

- Linguagem adequada na relagdo médico-paciente;

- Relacdo médico-paciente com énfase na formacéo de vinculos;

- Avaliar o impacto da doenca na qualidade de vida do paciente;

- Exame do estado mental e manejo de pacientes em crise,
abordagem da criancga imperativa;

e Procedimento:

- Interpretar exames de radiodiagndsticos e laboratoriais em
situacOes de urgéncia, emergéncia e ambulatoriais;

- Técnica de anestesia local, de puncédo venosa, de execucao do
eletrocardiograma;

- Componentes do hemograma, valores de referéncia e interpretacao
dos indices;

- Suporte basico de vida;

- Uso do desfibrilador automatico externo;

- Exames parasitoldgicos;

- Uso adequado dos formuléarios do SUS;

- Realizar procedimentos como: drenagem de abscesso,
debridamento de feridas, preparacdo de nebulizacdo, soudagem
visical e nasogastria;

- Diagnosticar: Ulceras, gastroduodeno, coleastopatias, litidsicas,
pneumoperitonio e obstrucao intestinal.

e Semiologia:

- Treinar técnica de exame fisico enfatizando aspectos patoldgicos,
aprimorando o registro de dados da anamenese e exame fisico;

- Caracterizar os sinais e sintomas dos sistemas urinario e

endrocrinologico;
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- Treinar técnicas de exame do estado mental e comportamental do
paciente;
- Discutir os desvios nutricionais (ganho e perda de peso);

- Caracterizar os sinais e sintomas do sistema neurologico.

e Imagem:

- Conhecer técnicas de diagnostico por imagem.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Semiologia, Pediatria, Psiquiatria, Técnica Cirargica, Hematologia,
Microbiologia, Imunologia, Bioquimica, Ortopedia e Cardiologia.

3. Duracéo:

e 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
O treinamento das habilidades clinicas sera realizado de diferentes formas:

e Com a utilizacdo de modelos/bonecos, treinamento interpares (entre os
préprios alunos), com pacientes simulados e com pacientes
verdadeiros;

e Pela observacdo, analise e discussao de diferentes situacdes clinicas
encontradas em consultorios, enfermarias, outros servicos de saude,
ou em fitas gravadas especificamente para este fim;

e Por meio da realizacdo e interpretacdo de exames complementares em
laboratorios clinicos de imagem ou outros;

e Os horarios especificados neste programa referem-se a momentos pré-
estabelecidos em que instrutores estardo escalados para a
demonstracao de técnicas de semiologia, procedimentos clinicos e/ou
discusséo de situacdes clinicas, para grupos de alunos. O programa
também disponibiliza aos alunos horarios para o retreinamento das

técnicas demonstradas, conforme a necessidade de cada um.
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5. Ementa:

e Treinamento para o aluno ser capaz de executar com proficiéncia a
anamnese e exame fisico para consulta médica de clinica geral da
crianga, do adolescente, da mulher, do adulto e do idoso, nas doencas
de maior prevaléncia; praticar correlacao clinica de casos mais simples;
desenvolver uma atitude facilitadora da comunicacdo frente aos
diversos padroes de comportamento dos pacientes; saber
orientar/educar familia e comunidade; manusear instrumental cirdrgico
basico conhecendo suas caracteristicas e indicacdes de uso; executar
algumas técnicas de coleta de material biolégico para exames
laboratoriais que requeiram métodos especiais; realizacdo das técnicas
do suporte avancado de vida — ACLS; conhecer técnicas e manusear
instrumentos utilizados em procedimentos de baixa complexidade de
urgéncia (assisténcia ventilatéria, uso de monitores, desfibrilador,
realizacdo do ECG); realizar imobilizacbes, tamponamentos, suturas,
drenagens e sondagens; conhecer os resultados e tempo de realizagéo
dos exames; conhecer 0s principais interferentes nos exames mais
comuns; diagnosticar: Ulceras gastroduodenais, colecistopatias
litiasicas, pneumoperitbnio, obstrucdo intestinal, pneumonias e

sinusites.
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4.1 DISPNEIA, DOR TORACICA E EDEMAS.

1. Objetivos:
¢ Possibilitar ao aluno identificar as causas de perda da normalidade tecidual
e funcional, os mecanismos fisiol6gicos e fisiopatolégicos e 0s aspectos
bioéticos envolvidos em processos morbidos que afetem coracéo,

pulmdes e rins, isoladamente ou em concomitancia.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Pneumologia, Cardiologia, Nefrologia, Anatomia Patologica, Angiologia,
Imagem, Cirurgia Toracica, Farmacologia, Psiquiatria, Pediatria,

Fisiologia, Anatomia, Cirurgia Cardiaca.
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3. Duragéo:

¢ 08 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratorio.

5. Ementa:

e Rever a autonomia macroscopica e microscoépica, a fisiologia dos pulmdes,
coragao, vasos e rins;

e Reconhecer os mecanismos fisiopatoldgicos das doencas pulmonares,
cardiovasculares e renais;

e Identificar as principais alteracfes adquiridas e hereditarias de processos
patolégicos em resposta a agressdo dos pulmdes, coracdo, vasos e
rins;

e Identificar as manifestacdes clinicas das diversas patologias pulmonares,
cardiovasculares e renais, incluindo diagnadstico diferencial;

e Conhecer e interpretar os exames complementares que auxiliam no
diagnéstico de doencas pulmonares cardiovasculares e renais;

e Compreender os aspectos bioéticos relacionados aos estagios terminais
de doencas pulmonares e renais;

e Possibilitar ao aluno identificar aspectos psicolégicos envolvidos em
processos morbidos que afetam os pulmbes, coracdo e rins

isoladamente ou em concomitancia.

4.2 DOENCAS METABOLICAS, HORMONAIS E NUTRICIONAIS.

1. Objetivos:
e Identificar as desordens metabdlicas, hormonais e nutricionais mais
presentes, suas manifestacdes, seus aspectos sociais, fisiopatoldgicos,

além de medidas preventivas e terapéuticas.



104

2 . Conhecimentos / Areas:
e Endocrinologia, Gastroenterologia, Cirurgia, Ginecologia, Pediatria,
Urologia, Bioquimica, Fisiologia, Genética, Farmacologia, Nutri¢&o,

Semiologia.

3. Duracao:

¢ 05 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:

e Conhecer disturbios nutricionais primarios e secundarios. No¢des basicas
de suporte nutricional. Doencas enddcrinas e metabodlicas mais
frequentes;

e Reconhecer as causas, 0 quadro clinico e as interacdes terapéuticas e
preventivas dos principais quadros de hipovitaminose na infancia;

e Conhecer a Epidemiologia, as causas, o quadro clinico, as consequéncias
e a prevencao dos estados de ma nutricdo na infancia;

e Avaliar o estado nutricional de pacientes internados, reconhecer os fatores
envolvidos na desnutri¢cdo intra-hospitalar e as formas de intervencao;

e Identificar e compreender a etiologia, fisiopagenia, classificacdo e o0s
critérios diagnosticos do diabetes mellitus, reconhecendo o quadro
clinico, as medidas terapéuticas e preventivas necessarias ao seu
controle, assim como, suas complicagcbes agudas e crbnicas;

e Reconhecer os critérios diagnéstico, classificacdo da obesidade, suas co-
morbidades, e medidas terapéuticas, profilaticas e educacionais;

e Identificar a fisiologia normal das lipoproteinas, assim como 0s principais

tipos de dislipidemias e medicar as necessidades terapéuticas;
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e Reconhecer os sinais e sintomas de hipotireoidismo e hipertireoidismo,
suas principais causas, critérios diagnosticos e principais medidas
terapéuticas;

e Descrever o eixo, hipotdlamo-hipéfese-glandulas (pancreas, supra-renais,
...), 0S principais horménios envolvidos nesse controle e reconhecer os
sinais e sintomas decorrentes de suas deficiéncias (nanismo,

gigantismo).

4.3 MANIFESTACOES EXTERNAS E IATROGENIAS DAS DOENCAS

1. Objetivos:

e Reconhecer as principais manifestacfes externas das doencas e as
iatrogenias;

¢ Realizar e descrever o exame fisico dermatolégico;

e Identificar as manifestacbes clinicas e o0s recursos diagnostico e
terapéuticos das dermatoses infecciosas e n&o-infecciosas mais
frequentes;

e Reconhecer os principais aspectos clinicos e diagnésticos das afeccbes
envolvendo os anexos cutaneos;

e Identificar os aspectos clinicos mais relevantes, a conducao diagnéstica e
terapéutica de algumas doencas sistémicas enddcrinas, vasculares ou
infecciosas que se manifestam com alteracdes cutaneas;

e Identificar o0s principais mecanismos responsaveis pelas reacfes
iatrogénicas e as formas de prevencao;

e Reconhecer o quadro clinico, realizar o diagndstico diferencial e dar
encaminhamento ao portador de iatrogenias cirdrgica, infeccao
hospitalar, etc;

e Discutir omissao, negligéncia e imprudéncia;

e Discutir a prescricdo médica, inclusive a letra legivel.

2 . Conhecimentos / Areas:
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e Cirurgia, Clinica Médica, Deontologia, Etica, Bioética, Reumatologia, DIP,
Saude Coletiva, Pediatria, Comissdo de Controle de Infeccao
Hospitalar, Endocrinologia, Dermatologia, Oftalmologia, Microbiologia,

Farmacologia.

3. Duracao:

¢ 05 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, préatica de laboratorio.

5. Ementa:
e Doencas dermatolégicas mais frequentes. Manifestacbes externas das
doencas sistémicas e iatrogenias mais frequentes.
4.4 DISTURBIOS SENSORIAIS, MOTORES, LOCOMOGCAO E CONSCIENCIA.

1. Objetivos:

e Descrever  aspectos  anatdmicos, histopatologicos,  fisioldgicos,
farmacoldgicos, semiolégicos e clinicos dos disturbios da sensibilidade,
motricidade e consciéncia;

e Identificar 0s neurotransmissores implicados nas fungdes sensitivas,
motoras e da consciéncia,;

e Identificar outros farmacos que interferem nos estados normais de
sensibilidade, motricidade e da consciéncia;

e Conhecer exames complementares para identificacdo e estudo das
manifestagcbes clinico patologicas e automo-patologicas dos disturbios
da sensibilidade, motricidade e da consciéncia,

e Identificar a correlacdo clinica e patolégica dos disturbios sensitivos,
motores e da consciéncia,;

e Descrever aspectos ultra-estrutural de fungéo neuromuscular;
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e Avaliar o mecanismo de neurotransmissdo e a acao de farmacos em
receptores funcionais. Classificar os psicofarmacos;

e Avaliar mecanismos de acdo e efeitos terapéuticos e colaterais dos
diferentes grupos de psicofarmacos.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Neurologia, Otorrinolaringologia, Oftalmologia, Ortopedia, Dermatologia,
Clinica Médica, Cirurgia, Psiquiatria, Genética, Anatomia, Fisiologia,

Histologia, Farmacologia, Semiologia.

3. Duragéo:

¢ 08 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, préatica de laboratorio.
5. Ementa:

e Estudo dos aspectos anatbmicos, histologicos, fisioldgicos,
farmacoldgicos, semiolégicos e clinicos dos distUrbios da sensibilidade,
motricidade e da consciéncia;

e Disturbios auditivos (surdez/hipoacusia);

e Disturbios olfativos (rinites);

e Disturbios visuais (catarata, miopia etc);

e Distarbios neurolégicos (coma, AVC, aneurisma, sindromes mais
frequentes);

e Alucinagdes (neuroldgico e psiquiatrico);

¢ Paralisia de membros inferiores;

e Tétano;

e Distrofias musculares;

e Lesdes medulares;

e Hanseniase;

e Intoxicacoes.
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4.5 EMERGENCIAS/URGENCIAS.

1. Objetivos:
e Identificar e diagnosticar as situacdes patoldgicas agudas, com risco de
vida e apontar providéncias necessarias para conduzi-las, assim como 0s

principais farmacos utilizados nessas situacoes.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Cirurgia Geral, Cardiologia, Neurologia, Pediatria, Angiologia,
Gastroenterologia, Hematologia, Ortopedia e  Traumatologia,
Pneumologia, DIP, Imunologia.

3. Duracéo:
e 07 semanas.
4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, préatica de laboratorio.

5. Ementa:
. Conceitos de urgéncia e emergéncia;
. Transtornos dissociativos, sabendo diferencia-los dos distlrbios

neuroldgicos de tipo convulsivo através do exame fisico, bem como
identificar o0s transtornos associados de hiperventilacdo e

hipoventilacéo reativa que ocorre nestes casos;

o Correcao dos principais distarbios hidroeletroliticos na crianca e no
adulto;

o Sinais de desidratacdo na crianga, e sinais de choque hipovolémico;

o Alteracdes eletrocardiogréficas associadas a hiperpotassemia e as

implicagdes cardiacas desses disturbios;

Fisiopatologia e tratamento da insuficiéncia renal aguda;

Fatores de risco para suicidio;
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Intoxicagcdo hexogenosa aguda e principais agentes toxicos e
manifestacdes clinicas. Intoxicac&do por animais peconhentos;

Sinais clinicos e laboratoriais de insuficiéncia respiratoria aguda e
os critérios de medicacgéo para ventilagdo mecéanica,

Queimaduras por grau de gravidade; principais agentes causais,
quadro clinico e fisiopatologia do gronde de queimado e conduta
necessaria para estabiliza-lo;

Fisiopatologia da cetoacidose diabética, diagndéstico clinico e
laboratorial, e abordagem terapéutica, diferenciando os tipos de
insulina e os esquemas de insulino-terapia possiveis nesses casos;

Clinica de insuficiéncia arterial aguda, compreender a necessidade
de intervengdo de emergéncia e as implicagbes envolvidas com o
retardo no diagnostico;

Clinica das infeccbes osteo-articulares agudas, bem como o
tratamento clinico e cirdrgico das mesmas;

Diagndéstico diferencial da insuficiéncia respiratdria aguda e a clinica
da insuficiéncia cardiaca congestiva com edema agudo de pulmao,
bem como a fisiopatologia, sinais clinicos e laboratoriais, e seu
tratamento;

Fisiopatologia da cardiopatia hipertensiva, as alteracdes clinicas e
laboratoriais (radiologicas), eletrocardiografias e eco-cardiografias,
diferenciando os conceitos de crise hipertensiva, urgéncia hipertensiva
e emergéncia hipertensiva;

Principais  taquicardias, sua fisiopatologia e semiologia
eletrocardiografica, reconhecer a importancia hemodinamica desses
disturbios e os sinais de instabilidade e as principais modalidades de
cardio-versao;

Clinica das obstrucbes de vias aéreas superiores, a
fisiopatologia, o0 diagndstico radiologico e as indicacdes
broncoscopicas;

Anafilaxia;
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o Diagnéstico diferencial de dor tor4cica aguda, identificar os
aneurismas de aorta como uma das causas provaveis, citando sua
fisiopatologia, complicacdes, meios diagnosticos (imagem), e
tratamento clinico e cirurgico;

. Clinica e fisiopatologia dos traumatismos cranio-encefalico;

o Paciente  politraumatizado  (distarbios  hemodinamicos,
principais causas de hemorragia interna, com énfase em fratura de
bacia e de fémur);

o Hemotérax traumatico (fisiopatologia, diagnostico e
tratamento, inclusive do choque hipovolémico);

o Técnicas de acesso venoso na crianga e no adulto;

. Farmacologia das principais drogas usadas em emergéncias
médicas, em especial: antiarritmicos, tranquilizantes, agentes
vasoativos, cardiotdnicos, antidotos, terapéutica hidroeletrolitica,

reposicao de volume, diuréticos e resinas de troca ionica.

4.6 SAUDE DA MULHER, SEXUALIDADE HUMANA E PLANEJAMENTO
FAMILIAR.

1. Objetivos:

e Identificar e descrever os métodos contraceptivos;

e Conhecer o padrédo menstrual na menarca,

e Rever a gravidez na adolescéncia;

e Discutir a ética médica na ginecologia e obstetricia;

e Discutir os aspectos sociais e politicos do Planejamento Familiar;

e Descrever a origem embriolégica dos 6rgdos genitais externos, masculino
e feminino;

e Reconhecer o valor do cariétipo humano, principalmente na interpretagéo
das cromossomopatias mais freqlentes no sangue, vilocorial e liquido

amniotico;
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e Conhecer os diferentes significados dos conceitos basicos de identidade
sexual, orientacdo e papéis sexuais. Identificar o intersexo;

e Reconhecer, valorizar e orientar as disfungbes sexuais;

e Identificar as causas do aborto habitual, tanto as maternas como as
genéticas. Abortos embrionarios e fetais;

e Discutir as alteracdes psicossociais e 0 aborto de repeticéo;

e Identificar os principais meios e métodos utilizados na prevencdo do
cancer genital feminino e mamario;

e Identificar a macrobiota vaginal e suas alteracoes;

e Identificar e caracterizar os agentes etiolégicos das doencas sexualmente
transmissiveis;

e Tratar a pré-eclampsia e a eclampsia - protocolo e drogas utilizadas;

e Identificar transtorno do humor no ciclo gravidico-puerperal;

e Discutir o abuso sexual quanto aos aspectos social, psicolégico e legal;

e Identificar a ruptura prematura das membranas amniocoriais durante a
gravidez e suas complicacdes: endometrite, salpingite e pelveperitonite;

e Discutir os aspectos psicologicos do parto preventivo e lactacao;

e Conhecer o climatério em seus periodos de pré-menopausa, peri-
menopausa e pos-menopausa,;

e Identificar as distopias dos 6rgdo genitais feminino, rupturas perineais,
cistocele, retocele e incontinéncia urinaria de esforco;

e Identificar a sexualidade na terceira idade e resposta sexual; Identificar as
insercdes normais e anormais da placenta. As causas de seu
descolamento prematuro e as consequéncias para o concepto;

e Reconhecer as principais causas que podem afetar a fertiidade do casal
(masculina e feminina);

e Interpretar o espermograma e identificar varicocele, e orquirpididimite;

e Reconhecer os aspectos clinicos e terapéuticos da dismenorréia, TPM,
DIP e endometriose;

e Reconhecer problemas bioéticos em tratamentos da infertilidade ou

fertilizacdo assistida.
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2 . Conhecimentos / Areas:
« Ginecologia, Obstetricia, Psicologia, Etica e Deontologia, Medicina Legal,
Genética, Saude Coletiva, Embriologia, Microbiologia, Parasitologia,

Psiquiatria.

3. Duracao:

e 07 semanas.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

e Grupo tutorial, palestra, estudo orientado, pratica de laboratério.

5. Ementa:
e Saude da Mulher. Periodos evolutivos. Ciclo gravido puerperal, menarca e
climatério. Sexualidade humana: meios e métodos que possam

controlar a fertilidade na gravidez. Planejamento familiar.

4.7 INTERACAO COMUNITARIA IV = INC IV

1. Objetivos:

e Realizar histéria clinica sistematizada, comunicando-se com o paciente,
seus familiares, aprendendo a estabelecer uma boa relacdo médico-
paciente;

¢ Realizar o exame clinico sistematizado dos diversos sistemas e aparelhos,
articulando os exames com a historia clinica;

e Utilizar corretamente os equipamentos para o exame clinico;

e Elaborar hipoteses diagnosticas integrando o0s conhecimentos de
fisiopatologia e epidemiologia com os dados da historia do exame
clinico;

e Participar da tomada de decisdo na elaboracdo do diagndstico, do plano

de cuidados e de terapéutica, considerando a pertinéncia dos
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protocolos existentes no servico ao acaso e as possibilidades e limites
de adesao do paciente;

e Conhecer os recursos assisténcias oferecidos pelos diferentes niveis de
atencdo do sistema de saude de forma a assegurar a indicacdo do
melhor atendimento ao cliente, segundo os principios do SUS;

e Reconhecer como o0s principios éticos interferem na sua pratica e na
relacdo com os usuérios e a equipe de trabalho;

e Conhecer, analisar e vivenciar a legislacéo e atividades relativas a saude
do trabalhador;

e Realizar estudo referente a problemas relacionados a saude do

trabalhador em empresas e/ou fabrica no municipio de Santarém.

2 . Conhecimentos / Areas:
e Saude Coletiva, Epidemiologia, Legislacdo pertinente a saude do

trabalhador, Metodologia Cientifica.

3. Duracéo:

¢ 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:
e Praticas em campo de estagio (unidades de saude da familia e/ou
unidades basicas de saude; empresa, fabrica ou local onde possa ser

observado atividades de saude do trabalhador).

5. Ementa:
e Atencdo ambulatorial na rede béasica de saude;
¢ Desenvolvimento de atividades em semiologia;
¢ Raciocinio clinico e condutas terapéuticas;
e Saude do trabalhador (legislacdo e escolha de local para visita com a
finalidade de elaborar trabalho de pesquisa relativa ao assunto).
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4.8 HABILIDADES PROFISSIONAIS IV = HP IV

1. Objetivos:

Semiologia

e Treinar técnicas de anamnese;

* Rever e retreinar técnicas de exame fisico;

e Discutir o diagndstico diferencial das principais sindromes clinicas;

e Desenvolver o raciocinio clinico a partir das informacfes obtidas pela
anamnese, exame fisico e dados de exame complementares;

e Conhecer peculiaridades da semiologia pediétrica.

Comunicacéao

e  Treinar a relagdo médico — paciente — ambiente;

. Informar aos pacientes sobre diagnostico e tratamento;

e  Analisar adesao ao tratamento;

o Refletir sobre situacbes vivenciadas por portadores de agravos que
impactaram em sua qualidade de vida experiéncias profissionais e
familiares durante o processo de cuidados a pacientes nessas
condicoes.

Procedimentos

e Revisar técnicas de injecao intramuscular;

e Treinar técnicas de injecdo subcutanea, intradérmica e intravenosa;

e Conhecer a técnica de realizacdo do exame de urina tipo I;

e Interpretar o exame de urina tipo I;

e Discutir o diagnoéstico diferencial e interpretar exames, laboratoriais de
algumas sindromes clinicas;

e Conhecer a técnica e interpretar as principais alteracbes do
eletrocardiograma na isquemia miocardica;

e Analisar e interpretar as principais alteragbes radiologicas
cardiovasculares;

e Conhecer a rotina do laboratério clinico com especial atengéo ao ICB,;
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¢ Analisar e refletir sobre a indicagéo de exames complementares;

e Conhecer as particularidades do funcionamento do Lab. Analises Clinicas;

e Conhecer e treinar o atendimento das emergéncias no trauma e na
crianca;

e Analisar os procedimentos da Comissdo de Controle de Infeccao
Hospitalar;

e Diagnosticar as técnicas de controle de infeccdo hospitalar nas diferentes

areas do HU.

2 . Conhecimentos / Areas:

e Semiologia, Cardiologia, Cirurgia Vascular, Ginecologia e Obstetricia,
Ortopedia, Neurologia, Cirurgia Geral, Urologia, Clinica Geral,
Reumatologia, Gastroenterologia, Pediatria, Nefrologia.

3. Duracéo:

e 01 ano.

4. Forma de Desenvolvimento da Atividade:

O treinamento das habilidades clinicas sera realizado de diferentes formas:

e Com a utilizacdo de modelos/bonecos, treinamento interpares (entre os
préprios alunos), com pacientes simulados e com pacientes
verdadeiros;

e Pela observacdo, analise e discussao de diferentes situacdes clinicas
encontradas em consultorios, enfermarias, outros servicos de saude,
ou em fitas gravadas especificamente para este fim;

e Por meio da realizagdo e interpretagcdo de exames complementares em
laboratorios clinicos de imagem ou outros;

e Os horarios especificados neste programa referem-se a momentos pré-
estabelecidos em que instrutores estardo escalados para a
demonstracdo de técnicas de semiologia, procedimentos clinicos e/ou

discusséo de situacdes clinicas, para grupos de alunos. O programa
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também disponibiliza aos alunos horarios para o retreinamento das

técnicas demonstradas, conforme a necessidade de cada um.

5. Ementa:

e Treinamento para o aluno ser capaz de executar com proficiéncia a
anamnese e exame fisico para consulta de clinica geral, incluindo o
atendimento nas especialidades médicas em patologias mais
prevalentes e/ou com risco de vida; correlacdo clinica com casos
clinicos mais complexos; discutir com o paciente a sua situacao clinica;
saber informar diagndstico; saber informar planos de tratamento e
progndstico; obter o consentimento informado; aprender a comunicar
mas noticias; conduzir o manejo de pacientes e familias em situacbes
dificeis (reabilitacdo de sequelados, dementes, incapacitados,
pacientes agressivos, sedutores, terminais, familiares em luto);
executar algumas técnicas de coleta de material biol6gico para exames
laboratoriais que requeiram métodos especiais; executar drenagens,
retiradas de corpos estranhos e procedimentos cirlrgicos de baixa
complexidade (traqueostomia, drenagem de pneumotérax); cuidados
com ostomias em geral; conduzir um parto eutdcico; cuidados no
puerpério ndo complicado; realizacdo de técnicas de reanimacao
cardiopulmonar: basica e avancada pediatrica — PALS; realizar as
técnicas do suporte avancado de via no trauma — ATLS; diagnosticar
Artrites e artroses, fraturas e luxacbes, artrose piogénicas, AVCI,
AVCH, cardiomegalias, pneumotorax e derrame pleural; diagnostico
das alteracbes eletrocardiograficas da isquemis miocardia e de

algumas arritmias.
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CAPITULO VI
GESTAO ACADEMICO-ADMINISTRATIVA

O curriculo integrado tem uma organizacdo académico-administrativa
gue requer um acompanhamento, avaliacdo, replanejamento e implementacéo de
acOes no processo. As atividades pedagdgicas necessitam de fato constituirem-
se de forma interdisciplinar e atender a todas as areas de conhecimento
necessarias a formacéo do médico.

Assim, propfe-se a seguinte estrutura gerencial para o Curso de

Medicina de Santarém:
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Reitor
UEPA CONSUN
Diretor de Centro )
CCBS CONCEN
Coordenacéo do Curso de COMED
Medicina. Belém
Geréncia Pedagogica do COMED
Curso de Medicina em Santarém
Santarém.
Secretaria
Assessoria
Pedagdgica
Comisséo de Comisséo de
Planejamento e Capacitacéo
Acompanhamento Docente
Nucleo de NUPEMS GAPEMS Coordenacao de
Registro e Estégio, Internato e
Controle Atividades
Académico. complementares do
Curso de Medicina Comissao de
em Santarém. Avaliacdo
Os docentes do Curso de acordo com suas atividades desempenhadas
podem ser:

Tutores — Facilitadores dos médulos tematicos;
Instrutores — Docentes envolvidos com o INC ou Habilidades;

Preceptores — Médicos de outras instituicdes de saude e que

acompanham os alunos do Curso de Medicina;

Gerente — Responsavel pelas atividades pedagodgicas e

administrativas do Curso, vinculado a Coordenacéo de Belém;




119

o Coordenadores — Docentes responsaveis por atividades
pedagogicas do Curso (avaliagdo, planejamento, pesquisa, capacitacéo

etc..).

A geréncia pedagodgica do Curso de Medicina em Santarém estara
vinculada a Coordenacdo do Curso de Medicina de Belém. Devendo, portanto,
desenvolver um trabalho articulado e integrado com a Coordenacédo do Curso de
Medicina de Belém. Nas situacdes ndo previstas nas competéncias do Colegiado
do Curso de Medicina de Santarém (COMED/Santarém) e em caso de recurso,

encaminhar para 0 COMED/BELEM que encaminharé para instancias superiores.

1. Colegiado do Curso de Medicina (COMED/Santarém)

Orgdo da administracdo académica com fungdes deliberativas
responsavel pela coordenacao didatico-pedagogica do Curso de Medicina de
Santarém.

O COMED/Santarém tera a seguinte composi¢ao:

Gerente pedagdégico do Curso de Medicina de Santarém, como
presidente;
Il. Coordenador da Comisséo de Planejamento e acompanhamento do
projeto pedagdgico do Curso de Medicina em Santarém;
II. Coordenador da Comisséo de Avaliagao;
V. Coordenador da Comissédo de Capacitacao docente;
V. Coordenador do Estagio/Internato/Atividades

Complementares/Santarém,;

VI. Coordenador do NUPEM/Santarém;

VII. Coordenador do GAPEM/Santarém;

VIII. Dois docentes, em exercicio;
IX. Trés representantes discentes do Curso;
X. Coordenador de série;

XI. Coordenador do INC;
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XII. Coordenador do HP.

Ao COMED compete:

a) Acompanhar a implementacdo do Projeto do curso de
Medicina de Santarém;

b) Aprovar e acompanhar a execucao do plano de capacitacao
docente para o Curso de Medicina de Santarém,;

C) Analisar e opinar em assuntos académicos de interesse do
discente;

d) Apoiar e assessorar docentes em assuntos de interesse da
classe;

e) Promover a avaliagcdo do Curso de Medicina de Santarém;

f) Aprovar o Plano de Pesquisa, Extensédo e Pds-Graduacao do

Curso de Medicina de Santarém;

9) Avaliar e opinar em assuntos referentes ao Curso de
Medicina de Santarém;

h) Propor alteracbes no Projeto Pedagogico do Curso de

Medicina de Santarém.

O COMED tera como apoio ao desenvolvimento de suas atribuicdes as
seguintes comissoes:

. Comisséo de Planejamento e Acompanhamento do Curso de
Medicina de Santarém com as seguintes atribui¢cdes:

a) Planejar juntamente com os docentes os modulos previstos
no curriculo do Curso, constituindo-se em manuais normativos
encaminhando para aprovacdo do COMED;

b) Acompanhar as atividades previstas no planejamento dos
modulos e projeto pedagdgico do Curso;

C) Propor alteracbes no Curriculo visando ao seu
aperfeicoamento;

d) Promover o planejamento das atividades do periodo letivo;
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Compor as equipes de professores dos modulos e

encaminhar para aprovagédo do COMED.

Comisséo de Avaliagao

Promover a sistematica avaliagdo do Projeto Pedagdgico do
Curso de Medicina de Santarém;

Avaliar o desempenho dos docentes;

Manter organizado os instrumentos avaliativos aplicados para
avaliacao do discente;

Preparar o relatério das avaliacGes realizadas no curso e

encaminhar ao COMED.

Comisséo de Capacitacdo Docente
Propor ao colegiado, cursos de capacitacao técnica e pedagogica
aos docentes do Curso de Medicina/Santarém;
Desenvolver um Programa de capacitacao técnica e pedagdgica
aos docentes do Curso de Medicina/Santarém, ap0s aprovacdo do
COMED/Santarém.

A Geréncia Pedagdégica do Curso de Medicina € um érgao executivo

que orienta, coordena e superintende as atividades de ensino, pesquisa e

extensao do Curso de Medicina de Santarém.

a)

b)

Ao Gerente Pedagdgico do Curso compete:

Promover a execucdo da matricula dos alunos aprovados em
Processo Seletivo para o Curso de Medicina em Santarém, em
articulacdo com o Servico de Registro e Controle Académico,
observando o disposto no Regimento da UEPA;

Apresentar dados estatisticos do Curso de Medicina de Santarém;

Implementar e acompanhar todas as acfes pedagogicas e

administrativas do Curso de Medicina de Santarém;
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d) Acompanhar as comissfes de planejamento, avaliacéo

curricular e capacitacao docente.

Conta a gerencia pedagdgica com o0 apoio de uma Secretaria e
Assessoria Pedagdgica.

A Coordenagdo do Estagio/internato do Curso de Medicina de
Santarém tem a competéncia de planejamento, acompanhamento e avaliacao do
estagio obrigatério e nado obrigatério e das atividades complementares
desenvolvidas no Curso de Medicina de Santarém.

O NUPEMS é o 6rgdo que fard o planejamento, acompanhamento e
avaliacdo da pesquisa, extensdo e poOs-graduacdo desenvolvidas no curso de
Medicina de Santarém.

Cabe ao GAPEMS apoiar e orientar os estudantes, ao longo do curso,
quanto as suas necessidades académicas e/ou emocionais.

Ao Ndcleo de Registro e Controle Académico do Curso de Medicina de
Santarém cabera o registro da vida académica do discente do Curso de Medicina

de Santarém.

CAPITULO VII
DOCENTES

A nova concepcdo de formacdo do médico descrita nesse projeto
pedagogico para o Curso de Medicina de Santarém requer docentes que
possuam uma visao global da profissdo de médico e ndo apenas dos

conhecimentos técnicos cientificos de especialidades médicas.
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Além da formacdo técnica necessaria, € imperiosa a formacéao

pedagdgica, buscando-se desenvolver estudos e programas de capacitacdo

permanente em docéncia médica. Temas como: Paradigmas pedagdgicos atuais

de formacdo do médico, metodologia de ensino, avaliacdo, pesquisa, gestao e

outros deverdo ser abordados de forma a desenvolver um conjunto de

competéncias que irdo facilitar o papel do docente na formacdo do médico

desejado, conforme delineado no projeto pedagoégico do Curso de Medicina de

Santarém.

a)
b)

c)

d)

f)
9)

h)

)
K)

O docente para o Curso de Medicina de Santarém deve:

Ter conhecimento do conteddo do médulo;

Privilegiar os aspectos didatico-pedagodgicos presentes no
trabalho educativo em Medicina;

Conhecer os paradigmas pedagdgicos atuais da educacao e
as metodologias de ensino imprescindiveis para o educador,
participando de iniciativas desenvolvidas no campo da educagao
médica;

Ter bom senso, buscar o desenvolvimento de um trabalho
integrado e integrador;

Conhecer o Projeto Pedagégico do Curso de Medicina de
Santarém e as metodologias a serem adotadas, ter visdo global dos
seis anos do Curso;

Ser facilitador das atividades programadas para os médulos;

Participar das atividades de planejamento, execucdo e
avaliacao das atividades previstas no curriculo;

Avaliar de forma continua, buscando oferecer ao discente
informacgdes que o ajude a refletir, acompanhar ou alterar situacdes que
estejam dificultando o alcance dos objetivos de aprendizagem;

Estabelecer uma relacdo respeitosa, ética e de cooperacao
com o discente;

Favorecer a participacéo de todos os alunos;

Buscar orientacdes junto ao grupo gestor e de planejamento;
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)] Criticar o projeto pedagogico em forum préoprios e nao junto
aos alunos;

m) Participar das reunides pedagdgicas do Curso;

n) Criar oportunidades de aprendizagem que estimulem o aluno

a adotar uma postura ativa;

0) Estimular o trabalho em equipe, buscando a interag&o aluno-
aluno, estreitando as relacées professor-aluno, favorecendo o
desenvolvimento do pensamento critico, o que é fundamental para as

condicBes atuais na pratica profissional dos médicos.

Por fim, o docente deve buscar o desenvolvimento da formacgao
continuada como condicdo para aprendizagem permanente e o desenvolvimento
pessoal, cultural e profissional. E no contexto do trabalho docente que o professor
enfrenta e resolve problemas, elabora e modifica procedimentos, cria e recria
estratégias de trabalho, com isso promove mudanca pessoal e profissional.

A formacéo permanente se prolonga por toda a vida, necessaria numa
profissdo que lida com a formacdo humana. Importante, no momento que as
instituicbes introduzem inovagdes curriculares, como o0 caso do Projeto
Pedagdgico do Curso de Medicina de Santarém. Assim, em relacdo a essa nova
proposta educacional os docentes do Curso de Medicina em Santarém podem,
através da formacédo continuada, desenvolver praticas reflexivas.

Ou seja, a formacgao continuada consiste no compromisso do docente
em participar de acdes de formacao dentro da jornada de trabalho (participacdo
no projeto pedagogico do Curso de Medicina de Santarém, reunides de
orientacdo didatico-pedagdgicas, grupos de estudo; seminarios, reunibes de
trabalho para discutir a pratica com colegas, pesquisas, mini-cursos de
atualizacao, estudos de caso, programas de educacéo a distancia etc) e fora da
jornada de trabalho (congressos, cursos, encontros, palestras). A instituicao tem
a responsabilidade de criar acdes de formacdo continuada, mas também o

proprio docente deve tomar para si a responsabilidade com a prépria formacao.
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CAPITULO VIII
DISCENTE

O discente para esse novo modelo devera ser orientado a adotar

posturas que exigirdo dele:
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¢ Definir, de uma maneira suficientemente clara, um problema ou uma
situacdo clinica para permitir que consiga criar uma estratégia de
pesquisa que |he permita adquirir o conhecimento;

e Ter acesso a literatura educacional especializada de maneira eficiente,
usando varias estratégias de pesquisa;

e Avaliar dados e informacdes de publicacbes da literatura, extraindo
informacOes de tabelas e graficos, compreendendo a metodologia
empregada na pesquisa e a analise estatistica;

e Avaliar criticamente as evidéncias para determinar a validade dos
resultados publicados, envolvendo estudos epidemiolégicos, testes
diagnésticos, tratamento, prognostico das doencas, fatores de risco,
revisdes (sistematizadas ou ndo) e economia em saude;

e Fazer perguntas apropriadas;

e Estabelecer objetivos de aprendizagem apropriados;

e Estabelecer prioridades;

e Organizar o tempo, incluindo a selecdo e esquematizacao das atividades e
tarefas de aprendizagem,;

e Utilizar os vérios recursos da Biblioteca, selecionando material de
aprendizagem apropriado, utilizando bases de dados e realizando
pesquisas bibliograficas computadorizadas;

e Reconhecer onde e quando apreender melhor;

e Usar adequadamente os varios recursos, incluindo fontes pessoais, livros,
artigos de revistas, material audiovisual, programas de computador,
modelos morfolégicos, espécimes, preparacdes anatdmicas e anatomo-
patolégicas, laminas, pranchas, manequins etc;

e Organizar anotacdes e fotocépias;

e Compreender como a utilizacdo dos computadores pode ajuda-lo no
desenvolvimento de habilidades necessérias a sua formacéao;

e Apresentar informagbes orais e escritas de uma maneira clara e néo

ambigua.
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CAPITULO IX
INFRA-ESTRUTURA.
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A implantacdo deste curriculo inovador exige para sua viabilizacéo

uma estrutura fisica adequada, equipamentos, modelos e manequins, material de

consumo e acervo bibliografico.

Nos quadros a seguir listamos as necessidades de infra-estrutura para

a implantacéo do curso de Medicina em Santarém:

9.1 — INSTALACOES NECESSARIAS PARA O CURSO

QUADRO 9: ESPACO FISICO.
DESCRICAO

Sala de Coordenacéo de Curso

Sala de apoio a Coordenacao do Curso

Sala de Reunido do Colegiado

NAU — Nucleo Académico

Sala de Professores

Sala de Coordenacgéo Pedagdgica

Sala de Coordenacéo de Pesquisa, Extenséo e Pos-Graduagéo

Sala de Recursos Multimidia

Copa

Auditério

Biblioteca

Sala de Conferéncia / aula

Sala de Tutoria

Sala para Laborat6rios Especificos

Sala de Cirurgia Experimental

Biotério

Banheiros (feminino e masculino)

Sala de Habilidades Profissionais e Comunicacdo

Sala para Laborato6rio Morfofuncional

Sala para Laborat6rio de Anatomia

Sala de Informatica

Quantidade
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01 (prédio anexo)
02
06
05
01 (prédio anexo)
01 (prédio anexo)
03 (01 p/ andar)
02
01
01 (prédio anexo)
01
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2 — Biblioteca: salas de investigacéo bibliografica médica (aprendizagem virtual),

aquisicao de livros didaticos, periddicos, bases de dados cientificos e com sala de

multimidia.

Acervo e material de multimidia descritos neste documento.

3 - Laboratoério de Informética:
» 15 computadores ligados em rede com acesso a internet;

» 01 impressora HP laser jet 1200 series.

Obs: Computadores PENTTIUM (INTEL) 2200 GHZ, HD — 60Gb, leitora e

gravadora de CD-ROM.

QUADRO 10: DETALHAMENTO DE MATERIAL PERMANENTE NECESSARIO PARA

OS ESPACOS FiSICOS.

Sala de Coordenagéo
Material Permanente / Necessario
Mesa
Mesa para Computador
Computador / impressora/ Internet
Cadeiras
Quadro Magnético
Armario
Aparelho de telefone com FAX
Sala de Reunido
Material Permanente / Necessario
Mesa para 20 pessoas
Cadeira
Quadro magnético
Sala de Apoio a Coordenacao / Secretaria
Material Permanente / Necessario
Mesa
Cadeira
Masa para Computador
Computador com gravadora de CD
Impressora
Scanner
Armario
Quadro de aviso
Aparelho de telefone
Bebedouro Elétrico
NAU
Material Permanente / Necessario
Mesa
Cadeira

Quantidade
01
02
01
06
02
02
01

Quantidade
01
20
01

Quantidade
02
04
01
01
01
01
02
01
01
01

Quantidade
04
12
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Computador 02
Impressora 01
Armario 03
Balcdo 01
Cabine para Computador 01
Sala de Professores

Material Permanente / Necessario Quantidade
Mesa para 20 lugares 20
Armario / Escaninho para 30 professores 01
TV 21 polegadas 01
Bebedouro 01
Aparelho de Telefone 01
Cadeira 20
Geladeira 01
Quadro para aviso / cortica — tamanho 01

Sala da Coordenacédo Pedagdgica

Material Permanente / Necessario Quantidade
Mesa 02
Cadeira 06
Armario 02
Computador 01
Impressora 01
Mesa para Computador 01
Quadro Magnético / aviso 02
Aparelho Telefénico 02

Auditorio

Material Permanente / Necessario Quantidade
Quadro Magnético (grande) 01
Televiséo 20 polegadas 01
Video Cassete 01
Projetor Multimidia 01
Teldo 01
DVD 01
Cadeiras Estofadas com bragos 100
Ar Condicionado SPLIT 02

Sala de Coordenacdo de Pesquisa, Extensao e Pos-Graduacdao

Material Permanente / Necessario Quantidade
Mesa 02
Mesa para Computador 01
Computador com acesso a Internet 01
Impressora 01
Cadeira 06
Quadro Magnético 01
Armario 01
Aparelho telefénico com FAX 01
Ar Condicionado SPLIT 01

Sala de Recursos Multimidia

Material Permanente / Necessario Quantidade
Armario com portas e gavetas 03
Bancadas 03

Mesa 01



Cadeiras
Data Show — Projetos Multimidia
Retroprojetor
Projetor de slide
Copa
Material Necessario
Fogéao
Microondas
Pia
Armario
Mesa para 04 lugares
Cadeira
Geladeira
Jogo de panelas, pratos, toalhas, copos e xicaras.
Sala de Tutoria
Material Necessario
Mesa oval para 12 lugares
Cadeiras
Quadro Magnético (1,50m x 3,00m)
Split
Sala de Conferéncia/ Aula
Material Necessario
Cadeiras estofadas com braco para escrever.
Split
Quadro Magnético (1,50m x 3,00m)
Mesa do Professor
Cadeira do Professor

1 - LABORATORIO MORFO-FUNCIONAL
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02
04
04
04

Quantidade
01
01
02
02
01
04
01
01

Quantidade
06
72
06
06

Quantidade
80
02
02
02
02

O laboratério serd organizado por sistemas organicos. No espaco de cada

sistema o aluno dispora de material referente a:

Pecas anatdmicas artificiais;

Computador com acesso a Internet;
Livros;

Videos;

Cd-rom;

N o o bk~ wDd e

Morfologia normal e patologica, macro e microscopica,

Pecas anatdmicas naturais incluidas em resina polimerizada;
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8. Microscopio e;

9. Acervo de imagens.

QUADRO 11: EQUIPAMENTOS E MATERIAIS PARA O LABORATORIO

MORFOFUNCIONAL.

Qtde.

01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
05

Material Anatémico
Descricdo do Material

“Léo”, esqueleto com ligamentos de base moével sobre a pélvis
Bloco de Pulméo e Coracao (sete partes)
Braco com Musculos destacaveis
Cabeca em Seccéo Lateral
Cabecga em Seccédo Lateral com pegas removiveis
Cabeca / Pesco¢co com Musculatura
Cérebro (duas partes)
Cérebro (oito partes)
Cérebro com Artérias (nove partes)
Cérebro com base Vertebral (quinze partes)
Cérebro Neuro —Anatdémico
Coluna Vertebral Cervical com Nervos
Coluna Vertebral flexivel
Coluna Vertebral Lombar com Nervos
Coluna Vertebral Toracica com Nervos
Créanio Fetal
Esqueleto da méo esquerda em fios de nylon
Esqueleto do pé esquerdo em fios de nylon
Figura Muscular Masculina em tamanho natural
Laringe Funcional desmontavel
Metade de Cabeca com Musculatura
Modelo gigante de Higiene Dental
Modelo de Desenvolvimento de Denti¢cdo
Modelo de Olho em Orbita
Modelo de Ouvido (1,5 cm maior do que o tamanho natural)
Modelo do Virus HIV
Modelo Estrutural da M&o
Pélvis Feminina com Bexiga e Reto removivel
Pélvis Feminina com Secc&o nos Orgéos Genitais
Pélvis Masculina com Bexiga e Reto removivel
Pélvis Masculina com Seccéo nos Orgdos Genitais
Perna com Mdusculos destacéveis
Prancha de Cabeca com Secc¢éo Frontal e Lateral
Prancha de Rins, Néfrons, Vasos e Corpusculo Renal
Prancha de Sistema Digestivo
Prancha do Sistema Respiratorio (pulmé&o)
Sistema Urinario Dual
Torso Muscular feminino de Luxo
Sistema Nervoso, Y2 do tamanho natural
Placas de Processo de Nascimento



Nariz e 6rgéao olfativo, 4 vezes o tamanho natural
Estrutura do osso, 500 vezes o tamanho natural

01 Placa de série de Gravidez
01

01

01 Modelo de 6rgéo vital

01 Estbmago, 3 partes

01 Sistema circulatorio

01

Coracdo classico com hipertrofia ventricular esquerda, 2 partes

01 Coracao com bypass, 2 vezes o tamanho natural, 4 partes

01 Seccdao de pele

04 Cranio didactico montado sobre a coluna cervical.

01 Pélvis feminina com ligamentos

01 Figado com vesicula biliar, pancreas e duodeno
01 Super-esqueleto “Sam”, num tripé rolante de 5 pé-suportes

QUADRO 12: MATERIAL HISTOLOGICO E HISTOPATOLOGICO.

MODULO | - HISTOLOGIA

Pulméo; Col.: H.E. .
Pulmao de coelho; Col.: T.M. .

Ganglio nervoso; Col.: impregnagéo pela Ag
Cortes de nervo; Col.: T.M. .

Medula espinhal; Col.: impregnacéo pela Ag
Cerebelo humano; Col.: H.E. .

Cerebelo humano; Col.: H.E. .

Pele Espessa; Col.: H.E. .

Pele humana; Col.: H.E. .

Traquéia; Col.: H.E. .

Orelha; Col. Para Fibra Elastica
Fémur — Osso desgastado; Col.: H.E. .
Feto; Ossificagdo endocondral.

Feto; Ossificagdo intramenbranosa
Feto; Ossificacdo intramenbranosa

Qtde
ORGAO ORGAO
10 Ducto deferente humano; Col.: H.E. .
10 Préstata humana; Col.: H.E. .
10 Pénis de coelho; Col.: T.M. .
10 Testiculo e epididimo de rato adulto; Col.: H.E. .
10 Testiculo de mamifero recém-nascido; Col.: H.E.
10 QOvdério de rata; Col.: H.E. .
10 Qvaério e tuba uterina de rata; Col.: H.E. .
10 Placenta humana; Col.: H.E. .
10 Corte sagital de feto a termo; Col.: H.E. .
10 Corte sagital de embrido; Col.: H.E. .
10 Cordao umbilical de rato; Col.: H.E. .
10 Esfregaco de esperma humano; Col.: Shorr.
10 Esfregaco de vagina humana; Col.: Shorr.
10 Utero; Col.: T.M. .
10 Utero e vagina; Col.: T.M. .
10 Glandula mamaria; Col.: T. de Gomori

Ureta; Col.: H.E. .
Bexiaga: Col.: HE. .

MODULO Il = EMBRIOLOGIA/HISTOLOGIA
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HISTOLOGIA HISTOLOGIA — LAMINAS AVULSAS
Qtde. Qtde.
ORGAO ORGAO
10 Osso esponjoso humano; Col.: Hematoxilina 10 Amigdala ou Tonsila Palatina Humana; Col.: H.E.
&Eosina 10 Baco; Col.: H.E. .

10 Lingua humana; Col.: H.E. . 10 Paratiredide
10 Coracao humano; Col.: Tricromico de Masson 10 Papilas circunvaladas ou calciformes
10 Intestino grosso humano; Col.: H.E. . 10 Papilas filiformes e fungiformes; Col.: H.E. .
10 Intestino delgado humano; Col.: H.E. . Lingua de rato; Col.: H.E. .
10 Cerebelo humano; Col.: H.E. . 10 Intestino; Col.: H.E. .
10 Cerebelo humano; Col.: H.E. . 10 Vesicula Biliar; Col.: H.E. .
10 Medula espinhal; Col.: impregnacao pela Ag 10 Glandula Sudoripara — Labios; Col.: H.E. .
10 Ganglio nervoso; Col.: impregnacéo pela Ag Feto — Ossificagcdo endocondral
10 Pele humana; Col.: H.E. . 10 Bexiga; Col.: H.E. .
10 Rim de rato; Col.: H.E. . 10 Ureter; Col.: H.E. .
10 Figado de suino; Col.: H.E. . 10 Tendao; Col.: H.E. .
10 Sangue humano; Col.: Leishman Orelha (Tec. Prépria)
10 Artéria carétida humana; Col.: H.E. . 10 Feto — Ossificagédo intramembranosa

10 Intestino delgado; Col.: H.E. .

10 Lingua de rato; Col.: T.M. .

10 Feixe vasculo-nervoso de rato; Col.: T.M. .
10 Ducto deferente humano; Col.: H.E. .

10 Testiculo humano; Col.: H.E. . EMBRIOLOGIA

10 Figado de suino; Col.: T.M. . Qtde. ORGAO

10 Préstata humana; Col.: H.E. . 10 Esfregaco de esperma humano; Col.: Shorr

10 Bago humano; Col.: T.M. . 10 Esfregaco vaginal humano; Col.: Shorr

10 Lingua de rato; Col.: T.M. . 10 Placenta humana; Col.: Hematoxilina & Eosina

10 Pulmé&o de coelho; Col.: T.M. . 10 Cordao umbilical de mamifero (rato); Col.: H.E.

10 Glandula salivar humana; Col.: H.E. . 10 Corte sagital de feto de um mamifero (rato); Col.:

10 Glandula salivar humana; Col.: H.E. . H.E..

10 Péancreas humano; Col.: T.M. . 10 Tecidos e 6rgédos de feto de um mamifero; Col.: H.E.
10 Glandula salivar de rato; Col.: H.E. . .

10 Osso compacto humano; Col.: Schowor 10 Tecidos e 6rgédos de feto de um mamifero; Col.: H.E.

10 Coracdo de rato; Col.: H.E. . .
10 Epitélio pavimentoso estratificado 10 Corte sagital de feto humano; Col.: H.E. .

T T Y T T T U .

R P P ~ 1 . 81 - A~



QUADRO 13: - MATERIAL DE PATOLOGIA.

Quant
10
10

10
10
10
10
10
10
10

10

PATOLOGIA
Orgao Diagndstico Quant.
Coracdo | Hipertrofia 10
Coracdo |Cardiopatia isquémica 10
aterosclerose
Coracdo | Infarto cicatrizado 10
Coracdo | Ruptura ventricular 10
Coracdo |Infarto agudo trombose 10
mural
Aorta Aterosclerose 10
10
10
Figado Congestéo passiva 10
cronica
10
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Orgao Diagnostico
Prostata Carcinoma invasivo
Utero Pdlipo endocervical
(Colo)

Mama Alteracéo fibrocistica

Mama Fibroadenoma da mama

Baco Infarto anémico

Linfonodo Carcinoma metastatico

Baco Deplecéo da polpa
branca

Baco Linfoma nodular

centroblastico




10
10
10
10
10
10

10
10

10
10

10

10

10
10

10
10

10

10
10

10

10
10

10
10

10

10

10
10
10
10

10

Figado Adenocarcinoma
metastético

Pancreas | Adenocarcinoma

Pancreas

Duodeno | Ulcera péptica

Duodeno |Ulcera péptica

Figado Obstrucao biliar colangite

Figado Alteracdes degenerativas

Intest. Diverticulose

Grosso

Linfnd/fig/lp | Hemocromatose

anc.

Figado Cirrose hepética

Duodeno |Leiomioma

Estbmago | Varizes

Figado Esteatose; hemangioma
capilar

Pancreas |Pancreatite aguda

Duodeno | Ulcera péptica duodenal

Intest. Adenocarcinoma

Grosso

Labio Carcinoma espino celular

Figado Necrose — micose
oportunista

Vesicula | Neoplasia maligna

Biliar

Figado Cirrose hepética

Intest. Colite cronica e ulcerada

Grosso

Figado Cirrose hepéatica

Estémago | Ulcera péptica gastrica

Vesicula |Colecistite aguda

Biliar

Adrenal Carc.pouco diferenciado
(metastase)

Tirebide Bdécio coléide nodular

Tiredide Bdécio nodular colbide

Ovaério Cistos foliculares

Tiredide Bdcio nodular colbide

Mama Carcinoma invasivo

10

10

10
10

10

10
10
10
10
10

10

10
10

10

10

10

10

10

10

10

10

10
10
10
10
10

Cérebro

Cérebro

Osso
Tec.

Fibroso

Tec.

adiposo
Pulméo
Pulméo
Pulméo
Pulméo

Pulméao

Pulmao

Pulmao
Pulmao

Pulméao

Pulmao
Pulmao

Pele

Pele

Pele

Pele
Pele

Rim
Rim
Rim
Rim
Rim
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Infarto anémico

Infarto com hemorragia

Osteoma osteoide
Tofo gotoso

Lipossarcoma

Pneumonia em evolugéo

Tuberculose (H&E;
Ziehl-Nielsen)
Embolia pulmonar;
Levedura

Lesao alveolar difusa
Carc. broncogénico
pouco diferenc.

Carcinoma bronquiolo
alveolar

Leséo alveolar difusa
Infarto pulmonar em
evolucéo

Micose profunda
(oportunista)
Pneumonia aspirativa
Pneumopatia intersticial
fibrosa

Carcinoma espino
celular

Carcinoma espino
celular

Ceratose seborréica
pigmentada

Nevus intradérmico
Carcinoma basocelular

Nefrose colémica
Carcinoma metastatico
Degen.hidrépica tubular
Pielonefrite aguda

Rim estagio terminal



10
10
10
10
10

10

Ovaério Fibroma ovariano 10 Rim
Préstata | Hiperplasia nodular 10 Rim
Mama Carcinoma ductal 10 Rim
Utero Carcinoma invasivo 10 |Rim
(colo)

Mama Hiperplasia ductal focal, 10 Rim

fibrose
Utero Leiomiomatose 10 Rim

QUADRO 14: MATERIAL POR BIOSISTEMA.

ftem

CARDIOVASCULAR
Descricdo do material
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NTA Tub-interst Micose
leved.

Nefrosclerose benigna
Calcificacéo focal
Nefropatia crénica

Infiltrac&o leucémica

Nefroblastoma (Tumor
de Wilms)

Quantidade

01

Prancha - coracdo humano (VR1334U)

01

02

Prancha - infarto do miocardio (VR1342U)

01

03

Prancha - sistema vascular (VR1353U)

01

04

Prancha - clinicamente importantes.....(VR1359U)

01

05

Prancha - hipertensdo (VR1361U)

01

06

Prancha - Varizes (VR1367U)

01

07

Prancha - sistema linfatico (VR1392U)

01

08

Prancha - derrame (VR1627U)

01

09

Prancha - colesterol (VR1452U)

01

09

Sistema circulatério em relevo (G30)

01

10

Coracdao cléssico com hipertrofia ventricular (G04)

01

11

Coracédo com bypass (G06)

01

ftem

SISTEMA RESPIRATORIO
Descricdo do material

Quantidade

01 |

Prancha - ouvido, nariz e garganta (VR1247U)

01




02
03
04
05
06

Iltem
01
02
03
04
05
06
07
08
09

item
01
02
03
04
05
06
07
08

item
01
02
03
04
05
06
07
08
09
10
11

item
01
02
03
04
05
06

Prancha - laringe (VR1248U)

Prancha — sistema respiratorio (VR1322U)

Prancha - asma (VR1328U)

Prancha - fator de risco - fumar (VR1791U)

Nariz e 6rgéao olfativo (W42506) )
SISTEMA DIGESTORIO

Descricdo do material

Prancha - os dentes (VR1261U)

Prancha - sistema digestoério (VR1422U)

Prancha - o figado (VR1425U)

Prancha - hepatite (VR1435U)

Prancha - trajeto do metabolismo humano (VR1451U)

Prancha - os efeitos do alcool (VR1790U)

Orgéos internos (W42509)

Figado com vesicula biliar e duodeno (VE315)

Estébmago (K16)

SISTEMA GENITOURINARIO
Descricdo do material

Prancha - sistema urindrio (VR1514U)

Prancha - a préstata (VR 1528U)

Prancha - genitalia feminina (VR1532U)B

Prancha - gravidez (VR1554U)

Prancha — parto (VR 1555U)

Prancha - o seio feminino (VR1556U)

Modelo do processo do nascimento......(VG392)

Série standard de gravidez (L11/9)

LOCOMOCAO - PELE E PARTES MOLES
Descricdo do material

Prancha - esqueleto humano (VR1113U)

Prancha - musculatura humana (VR1118U)

Prancha - osteoporose (VR1121U)

Prancha — artrite (VR1123U)

Prancha - A pele (VR1282U)

Prancha - Cancer de pele (VR1294U)

Sam — esqueleto suspenso (A13)

Cranio didatico com coluna cervical (A20/2)

Pélvis feminina com ligamentos (W19012)

Estrutura do osso (W42511)

Secao de pele (J14)

SISTEMA NERVOSO

Descricdo do material

Prancha - sistema nervoso autbnomo (VR1611U)

Prancha - cérebro humano (VR1615U)

Prancha - sistema nervoso (VR1620U)

Prancha - nervos espinhais (VR1621U)

Prancha - Epilepsia (VR 1626U)

Sistema nervoso em relevo (C30)

QUADRO 15: VIDEO ATLAS.

01
01
01
01
01

Quantidade
01
01
01
01
01
01
01
01
01

Quantidade
01
01
01
01
01
01
01
01

Quantidade
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01
01

Quantidade
01
01
01
01
01
01
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VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY HEAD E NECK PARTS I+Il SET LIPPINCOTT E WILLIANS E

VHS 1 ED WILKINS EDITORA
VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY TAPE 1 UPPER EXTREMITY VHS LIPPINCOTT E WILLIANS E
VTAPE 11 ED 95 WILKINS EDITORA
VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY TAPE 2 LOWER EXTREMITY VHS LIPPINCOTT E WILLIANS E
VTAPE 2 1 ED 96 WILKINS EDITORA
VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY TAPE 4 THE HEAD E NECK PART 1LIPPINCOTT E WILLIANS E
VH VTAPE 4 1 ED 99 WILKINS EDITORA

VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY THE HEAD E NECK PART 2 VHS  LIPPINCOTT E WILLIANS E

VTAPE S5 1 ED WILKINS EDITORA
VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY THE INTERNAL ORGANS E LIPPINCOTT E WILLIANS E
REPRODUCTIVE S VTAPE 6 1 ED WILKINS EDITORA

VIDEO ATLAS OF HUMAN ANATOMY THE TRUNK VHS VTAPE 3 1 ED 98

LIPPINCOTT E WILLIANS E
WILKINS EDITORA

QUADRO 16: MATERIAL PERMANENTE.

Descricao do Material Quantidade
TV Philips 20” 01
Projetor de slides (Kodak) 01
Retro projetor 3M 01
Videocassete SONY (SLV-EX80SBR) 01
Ultrason — Ultrason K 4 com 2 sonds (3,5 mgz convexo, 5 mghz linear) 01
Microscopios binoculares (ja adquiridos pela UEPA) 06+20 = 26
Transformados / Ultrason 01

Microcomputadores AMD ATHLON XP 1200, monitor 15", teclado, mouse,
placa de som, placa de rede, entrada USB, WIN XP, CD-ROM, Gravadora 06 + 14 =20
CD-ROM, HD-40Gb, 256MDRAM.

Sistema de laminas para projetor de laminas. 01
Bancada de granito para apoiar microscopios. 01
Bancadas para os computadores (extensédo da parede). 01
Mesas redondas com 04 lugares 08
Cadeiras. 50
Bancada para microscopios (extensao da parede). 01
Armarios fechados para guardar material. 02
Armarios abertos para exposi¢éo de pegas. 02
Maca 01

Item
01

02

03

04

QUADRO 17: MATERIAL COMPLEMENTAR.
ARTICULACOES

Descricdo do material Quantidade
Mini junta do quadril, com corte longitudinal, em base 01
A84/1
Mini junta do cotovelo, com corte longitudinal, em base 01
A87/1
Mini junta do joelho, com corte longitudinal, em base 01
A85/1
Mini junta do ombro, em corte longitudinal, em base 01
A86/1

CEREBRO
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Item Descri¢cdo do material Quantidade
01 | Circulacao do liquido cefalorraquidiano — W19027 01
SISTEMA NERVOSO
Item Descricdo do material Quantidade
01 | Medula espinhal, 6 vezes o tamanho natural — W42505 01
PULMAO
ltem Descricdo do material Quantidade
01 | Modelo segmentado do pulméo — W47029 01
SISTEMA URINARIO
ltem Descri¢cdo do material Quantidade
01 | Sistema urinario masculino — W42510 01
GRAVIDEZ
Item Descricao do material Quantidade
01 Desenvolvimento embriondrio em 12 estagios 01
VG390

QUADRO 18: CD-ROM.
GRANT’S ATLAS IMAGES BACK E UPPER LIMB CDROM WINDOWSLIPPINCOTT E WILLIANS E

MAC V2 1 ED 98 MEDICLIP WILKINS EDITORA
GRANT’S ATLAS IMAGES CDROM WINDOWS MAC V14 1 ED LIPPINCOTT E WILLIANS E
MEDICLIP WILKINS EDITORA
GRANT’S ATLAS IMAGES HEAD NECK E CRANIAL NERVES LIPPINCOTT E WILLIANS E
CDROM WINDOWS MAC V4 1 ED 98 MEDICLIP WILKINS EDITORA
GRANT’S ATLAS IMAGES PERINEUM PELVIS E LOWER LIMB LIPPINCOTT E WILLIANS E
CDROM WINDOWS MAC V 1 ED 98 MEDICLIP WILKINS EDITORA
GRANT’S ATLAS IMAGES THORAX E ABDOMEN CDROM LIPPINCOTT E WILLIANS E
WINDOWS MAC V1 1 ED 98 MEDICLIP WILKINS EDITORA
HISTOLOGY IMAGE REVIEW CDROM INDIVIDUAL USER VERSION APPLENTON E LANGE
WINDO 1 ED 99 WILSON EDITORA

HISTOLOGY STUDENT GUIDE TO MICROSCOPIC ANATOMY CD  OXFORD UNIVERSITY PRESS
ROM 97 JENSH, RONALD EDITORA

HUMAN ANATOMY + STUDENT STUDY GUIDE + CDROM
WINDOWS PACKAGE 5 ED 98 VAN DE GRAAFF

INTERACTIVE ATLAS OF CLINICAL ANATOMY CDROM WINDOWS
MAC VERSION=NO0837 1 ED 97 NETTER

CROSS-SECTIONAL ANATOMY - BODY EXPLORER 2.0 (MULTI
USER VERSION)

CD ROM ANATOMY PROJECT NEUROANATOMY MIDBRAIN E
HINDBRAIN WIN MAC VOL 2 1 ED 97

CD ROM ANATOMY PROJECT NEUROANATOMY SPINAL CORD
MENINGE BLOOD WIN VOL 31 ED 97

CD ROM ANATOMY PROJECT NEUROANATOMY THE FOREBRAIN
WINDOWS MAC VOL 11 ED 97

CE:g 9R7OM ANATOMY PROJECT THE EYE WINDOWS MAC VOL 8 1 PARTHENON PUBLISHING

CD ROM BONES & JOINTS (FASCICLE 8- ITEM EF304) AMERICAN REGISTRY OF

WMC BROWN EDITORA

NOVARTIS EDITORA

SPRINGER FOR SCIENCE

PARTHENON PUBLISHING

PARTHENON PUBLISHING

PARTHENON PUBLISHING
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PATHOLOGY

CDROM CNS/EYE (FASCICLE 10 & 12 - ITEM EF306) AMERICAN REGISTRY OF

PATHOLOGY

AMERICAN REGISTRY OF
CD ROM KIDNEY (FASCICLE 11 - ITEM EF307) PATHOLOGY
CD ROM LOWER RESPIRATORY TRACT (FASCICLE 13 - ITEM EF AMERICAN REGISTRY OF
308) PATHOLOGY
CDROM HEARET & GREAT VESSELS/SEROSAL MEMBRANES AMERICAN REGISTRY OF
(FASCICLE 15 & 16 - ITEM EF310) PATHOLOGY

AMERICAN REGISTRY OF
PATHOLOGY
AMERICAN REGISTRY OF
CD ROM PANCREAS (FASCICLE 20 - ITEM EF 314) PATHOLOGY
CD ROM OVARY, MALDEVELOPED GONADS, FALLOPIAN TUBE = AMERICAN REGISTRY OF
(FASCICLE 23 - ITEM EF317 PATHOLOGY

CURSO AUDIOVISUAL DE HISTOPATOLOGIA (W14021) REVISTA 3B

CD ROM ESOPHAGUS &STOMACH (FASCICLE 18 - ITEM EF312)
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2 - LABORATORIO DE HABILIDADES PROFISSIONAIS

QUADRO 19: EQUIPAMENTOS E MATERIAIS A SEREM UTILIZADOS NO LABORATORIO DE
HABILIDADES PROFISSIONAIS.

Qtde
01
01
01
01
10

05

30
30
10
05
05
50

ESTAGCAO 1: MEDIDAS AUXILIARES DO TRATAMENTO MEDICO

Produto
Manequim para puncdes arteriais (W 45093 e W 44022)
Manequim para cateterizacao vesical masculina (W 44005)
Manequim para cateterizacao vesical feminina (W 44006)
Manequim para sondagem gastrica (W 43020)
Ampolas de medicamentos (glicose, dipivone, metroclopramikc,
buscopalamina).
Tipos de soros para infusdo endovenosa (sol. fisiolégico, sol.
glicosada)
Agulhas de diferentes tamanhos (25, 27, 23)
Seringas de diferentes tamanhos (1cc, 2cc, 5cc, 10cc)
Equipos de soro
Pacotes de gazes e compressas
Rolos de esparadrapo
Sondas gastricas de diferentes tamanhos (6, 8, 10)

ESTACAO 2: EQUIPAMENTOS DE SEMIOLOGIA E AFERICAO DOS SINAIS

Qtde
10
02
10
02
10
06
10
10
10
10
01
01
01

Qtde
01

01

06
06
06
100
06
06
06

VITAIS
Produto
Estetoscopios
Estetoscdpio com visor do ritmo cardiaco
Esfigmomandmetro (aneréide)
Esfigmomanémetro (coluna de mercurio)
Termdmetro axilar
Termdmetro de membrana timpanica
Otoscopios
Oftalmoscoépios
Martelos para exame neurol6gico
Lanternas
Simulador de ausculta pulmonar (W 44119)
Simulador de ausculta cardiaca (W 49400)
Tronco para ausculta (W 44121) )
ESTACAO 3: VIAS AEREAS E VENTILACAO
Produto
Manequim para simulacdo de procedimentos em pacientes adultos
(W 44104)
Manequim para simulagdo de procedimentos em pacientes
pediatricos (W 19008)
Laringoscépios de diferentes tamanhos e laminas (infantil e adulto)
Canulas orofaringea de diversos tamanhos (infantil e adulto)
Céanulas nasofaringea de diversos tamanhos (infantil e adulto)
Abaixadores de lingua
Materiais rigidos para aspiracdo de vias aéreas
Materiais flexiveis para aspiracado de vias aéreas
Céanulas traqueais de diversos tamanhos
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10 Fios-guias para canulas
10  Material para fixacdo das canulas
10  Material para cricotireoidostomia percutanea
10 Cénulas de traqueostomia
03 AMBUS de vérios tamanhos e modelos (simples e com reservatério)
05 Vélvulas para controle da pressao intra-traqueal
05 Vélvulas de presséo positiva no final da expiragéo (PEEP)
100 Maéascaras para ventilagdo boca-méascara
10 Cateteres de oxigénio simples e “bigode”
10 Méascaras de Venturi de diversas fra¢des inspiradas de oxigénio
01 Ventilador manual pediatrico (“pica-pau”)
10 Mascaras de oxigénio com e sem reservatorio
05 Mascara laringea
01  Combitube
01 Medidor de pressao de balonete traqueal (“cuff’)
01 Capndgrafo colorimétrico
01  Oximetro de pulso portatil )
ESTACAO 4: ACESSO VASCULAR PERIFERICO E CENTRAL
Qtde Produto
01 Manequim para pungdes venosas (P 50)
01 Manequim para acesso vascular central (W 44017)
01 Manequim para acesso vascular central (W 45153)
05 Abocaths de diferentes calibres
06  “Buterflys” de diferentes calibres
06 Cateteres para pungéo venosa central de diferentes tamanhos
06 Agulhas para puncao intra-6ssea
01  Vestimento pneumatica anti-choque (PASG)
ESTACAO 5: IMOBILIZACAO

Qtde Produto
03 PRANCHA longa
03 KED

01 Colares cervicais de diversos tamanhos

03 Imobilizadores de cabeca

06 Talas para membros de diferentes materiais

01 Maca a vacuo para transporte

01 Cadeira de bebé

20 Lencdis

20 Cobertores

10 Kit de simulacéo de feridas (W 44522)

01 Capacete B )

ESTACAO 6: REANIMACAO CARDIO-RESPIRATORIA

Qtde Produto

01 Manequim de reanimacao (W 19501)

01 Desfibrilador com monitor e pas

01  Simulador de arritmias (W 49407 ou W 49429)

01 Cardiopump

01  AMBU com mascara N )

ESTACAO 7: INTERPRETACAO DE EXAMES RADIOLOGICOS

Qtde Produto

01 Negatoscopio de 4 corpos

01 Computador com CD/DVD e acesso a Internet



01
01
01
03

Qtde
01
01
01
10
10

Qtde
01
01
03
01
01
03

Qtde
01
01
05
05
01
01
01

Televisdo de 20 polegadas

Video-cassete

Aparelho de DVD

CD de imagens radioldgicas )

ESTACAO 8: EXAME GINECOLOGICO

Produto

Simulador ginecolégico (W 45024)

Simulador de exame das mamas (W 19340)

Simulador de exame das mamas (L 50)

Espéculos

Luvas de procedimento )

ESTACAO 9: EXAME OBSTETRICO E PARTO

Produto

Simulador de exame cervical (W 44023)

Simulador de situacdes de parto (W 45025)

Estetoscopio de Pinard

kit para monitorizagéao fetal

Estetoscaopio

Fita métrica

ESTACAO 10: PROCEDIMENTOS CIRURGICOS E ANESTESIA

Produto

Cateter de dialise peritoneal

Equipo de soro

Frasco de soro fisioldgico

Dreno de torax de diferentes tamanhos

Manequim de traqueostomia

Manequim para anestesia espinhal (W 44031)

Manequim para simulagao de exame prostatico (W 44014)

ESTACAO 11: COMUNICACAO

Qtde

Produto

01

Televisbes de 20 polegadas

01

Video-cassete (aparelho)

01

Aparelho de DVD com gravadora de DVD

01

Cémera de video VHS-C (filmadora)

01

Tripé

30

Fitas de video cassete

30

CD que grave DVD

144

* Para as salas de habilidades de profissionais e comunicacéo, o espaco fisico é dividido

em 06 cabines com isolamento acustico. As cabines simulam consultérios médicos. Cada

cabine constitui 02 estacdes de habilidades profissionais e 01 de comunicacdo. Cada

cabine terd uma area de no minimo 16m?2. As cabines precisam ter um fluxo (corredor) de

acesso, para que os alunos assistam as praticas nas bancas fora das cabines, sentados em
bancos e com fone de ouvido.
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QUADRO 20: MATERIAL PERMANENTE

Qtde Especificacdo
06 Cabines.
12 Macas.

06 Mesas com 3 gavetas.

18 Cadeiras.

12 Bancos.

06 Sistema de &udio.

04 Entradas de audio.

24 Fones de ouvido.

06 Ar condicionados.

06 Janelas espelhos de forma que o aluno observe o exame,
porém néao seja observado.

03 Balancas antropométricas digitais.

03 Balanca pesa bebé digital.

03 Antropometros.

ILUSTRAQAO A: LABORATORIO MORFO-FUNCIONAL
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ILUSTRAGAO B: LABORATORIO DE HABILIDADES CLINICAS E CIRURGICAS.
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ILUSTRAGCAO C: LABORATORIO DE HABILIDADES DE COMUNICAGCAO.

lll - LABORATORIOS ESPECIFICOS
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LABORATORIO DE ANATOMIA NORMAL E PATOLOGICA

QUADRO 21: MATERIAL PERMANENTE

Modelos sintéticos
Descricéo Quantidade
1. Pé e tornozelo de luxe:

Modelado a partir de 0ssos naturais.
Ossos do pé e tornozelo 01 unid.
Metade inferior da tibia e fibula.
Apresenta todos os principais masculos, nervos, artérias e tenddes.
Base incluida: 22x18x18cm; 0,5Kg.
2. Méo e pulso de luxe:

Modelados a partir de 0ssos naturais.
Ossos articulados da méo e do pulso.
Apresentacdo dos musculos inter-0sseos.
Mostra os nervos medio, radial e ulnar. 01 unid.
Estao simulados tenddes, ligamentos e artérias.
Simulado os espagos palmares e thenar.
O ligamento transverso pode ser aberto para mostrar a sindrome do tinel
carpal.
Base incluida: 6x18x18cm; 0,3 Kg.
3. Brago vascular:

Modelo de tamanho natural de um brago e méo direitos em posi¢cdo semi-
flexionada, mostrando as artérias braquial, radial e ulnar e as veias com as
suas respectivas origens in situ. O modelo representa o sistema circulatorio 01 unid.
completo das superficies palmar e dorsal da mao. As dimensdes dos diversos
vasos sanguineos em comparacgao sédo claramente indicadas no modelo,
facilitando o estudo da circulacdo do sangue no braco.
O modelo é fornecido com um suporte: 66x18x28 cm; 2kg
4, Cérebro neuro-anatbmico em 8 partes:

Este modelo de cérebro de luxo é dividido ao meio. Na metade direita vocé ira

encontrar um agrupamento sistematico colorido e a representacao do lobo

cerebral. A metade direita mostra:

Regiado pré e pés central

Areas Broca e Wernicke

Giros de Heschi

Nervos cerebrais 01 unid.
Ventriculos

Obs.: Ambas as partes podem ser separadas em:

Lobos frontal com parietal

Lobos temporal com occipital

Metade do tronco cerebral

Metade do cerebelo

Disponivel em base: 14x14x17,5cm; 0,94kg

5. Modelo segmentado do pulméo: o1 unid
unid.
Trata-se de um molde original de um pulmao humano natural, representado o



10.

11.

12.
13.
14.

15.

16.

17.

sistema brénquico, bronquiolos e alvéolos. O modelo abrange 18
seguimentos numerados e flexivelmente montados, que facilita o estudo das
estruturas anatdmicas internas.
Fornecido com suporte.

Esqueleto ortopédico com suporte:

Com calota cranial removivel para visualizar a base interna do cranio.
Podem se examinar as cavidades paranasais passando por uma abertura na
maxila superior.
A maxila inferior é fixada com molas e é removivel.
O esqueleto e desmontavel em 8 partes (ambos os bracos e ambas as pernas
podem ser desmontados, o cranio é desmontavel em 4 partes).
As origens musculares (em vermelho) e as inser¢des (azul) estao pintadas a
mao.
Bacia esquerda desmontéavel.
Plexo nervoso do braco.
Coluna vertebral flexivel.
Um joelho apresenta uma laceracdo em algca de balde.
Suporte de luxo com 172 cm
Dispde de representacdo complementar dos musculos de mastigagéo para
ilustrar e explicar as fungdes da articulacdo mandibular, além das
representacdes do coracdo e dos pulmoes.

Cartédo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Sistema vascular

Cartdo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Musculatura
humana - frontal

Cartédo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Musculatura
humana — dorsal

Cartédo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Sistema nervoso —
frontal

Cartdo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Sistema nervoso —
dorsal

Cartdo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Org&os internos

Cartédo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Torso
Cart&o de parede 84x200cm, com haste de madeira — Org&os
respiratorios

Cartéo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Org&os pélvicos
masculinos

Cartéo de parede 84x200cm, com haste de madeira — Org&os pélvicos
femininos

Coluna classica flexivel:

Pélvis completa e lamina occipital
Montagem inteiramente flexivel
Disco L3 - L4 prolapso

Saidas do nervo espinhal

Artéria vertebral cervical

Pélvis masculina

Tamanho: 74 cm. Peso: 1,8 Kg
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01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.
01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.



18.

19.

20.

21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.
35.
36.
37.
38.

Base
Junta funcional do joelho:

Consiste de parte do fémur, tibia e parte da fibula, também incluidos o
menisco, a patela com o tenddo quadriceps e ligamentos das juntas.
Com base: 12x12x34 cm; 0,42kg

Metade de cabeca com musculatura:

Com corte lateral mostrando as estruturas externas, superficiais e internas da

cabeca e pescoco.
Com base: 22x18x46 cm
Sistema digestivo em 3 partes:

Modelo em tamanho natural que demonstra todo o sistema digestivo em

relevo gréfico

Apresenta:
a. Nariz
b. Cavidade bucal e Faringe
c. Esobfago
d. Trato Gastro intestinal
e. Figado com vesicula biliar
f. Péncreas
g. Baco
h. Duodeno, ceco, e reto sdo abertos. O colo transverso e a parede

frontal do estdbmago sdo removiveis. Montado sobre base.
Tamanho: 81x33x10 cm
Cérebro p/ estudos introdutérios, 2 partes, c/1p¢

Coluna vertebral lombar c/ sacro

Coluna vert. Lombar flexivel c/ bacia masculina
Coluna vert. Lombar flexivel ¢/ bacia feminina
Coracao gigante(2x) c/ esdfago e traquéia
Coracao c/ es6fago e traquéia em partes
Corte do joelho c/ ligamento

Cabeca e pesco¢o muscularizado

Modelo de laringe

Modelo de laringe em 7 partes

Modelo de osteoporose ¢/ 2 vértebras
Modelo de osteoporose c/ 3 vértebras
Modelo de pélvis 6ssea feminino

Modelo de pélvis 6ssea masculino

Modelo de pélvis(genito-urinério) em corte sagital mediano feminino

Modelo de pélvis(genito-urinario) em corte sagital mediano masculino

Modelo da secao frontal e lateral da cabeca

Modelo de corte sagital mediano da cabeca ¢/ musculatura,
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01 unid.

01 unid.

01 unid.

01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
02 unid.
02 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.

01 unid.
02 unid.



39.
40.
41.
42.
43.
44.
45.

46.
47.
48.
49.
50.
51.
52.
53.
54.

vascularizacao e inervacao

Nariz e 6rgéo olfativo 4x o tamanho natural
Olho gigante em 6 partes

Olho gigante em 6 partes

Olho gigante em 7 partes

Olho na orbita em 6 partes

Olho na orbita em 7 partes

Seccao do rim 3 vezes o tamanho natural:

Seccdao longitudinal do rim direito apresentando todas as estruturas
relevantes. Montados em base.
Tamanho: 33x20x10 cm

Secdao lateral de corte médico p/ 0ssos

Serra circular elétrica para gesso com laminas para autopsia
Serra elétrica fixa (agougueiro) para 0Ssos

Mesas de inox para cadaver

Banco giratério em inox

Bebedouro elétrico ligado a rede de encanacéo local
Tanque em inox para acondicionar cadaveres

Macas em inox com rodas

Instrumental anatdbmico:

PINCAS:

Allin 14cm: 4 unid

Borckaus 13cm: 4 unid.

Collin 20cm: 4 unid.

Dente de rato 10cm: 5 unid.

Dente de rato 12cm: 5 unid.

Dente de rato 14cm: 5 unid.

Dente de rato 16cm: 5 unid.

Dente de rato 18cm: 5 unid.

Dente de rato 20cm: 5 unid.
Dissecgéao Adison Brow 12cm: 5 unid.
Dissecc¢éo Adison Brow 14cm: 5 unid.
Dissecc¢éo anatdmica c/ serrilha 25cm: 5 unid.
Dissecc¢éo anatdmica 10cm: 5 unid.
Dissecc¢éo anatdmica 12cm: 5 unid.
Dissecc¢do anatdbmica 14cm: 5 unid.
Dissecg¢éo anatdmica 16cm: 5 unid.
Dissecc¢éo anatdomica 18cm: 5 unid.
Dissecc¢do anatdmica 20cm: 5 unid.
Dissecc¢do anatdmica 30cm: 3 unid.
Durval Collin 22cm: 3 unid.

Kelly reta 12cm: 3unid
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01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.
01 unid.

01 unid.

01 unid.
01 unid.
01 unid.
10 unid
60 unid
01 unid.
02 unid
03 unid



55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.
62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.

Kelly reta 14cm: 3unid

Kelly reta 16cm: 3unid

Kocher curva 14cm: 3 unid.
Kocher curva 16cm: 3 unid.
Kocher reta 14cm: 3 unid.

Kocher reta 16cm: 3 unid.

Mixter baby 14cm: 3 unid.

Tipo relojoeiro curva 12cm: 2 unid.
Tipo relojoeiro reta 12cm: 2 unid.

PORTA AGULHA

Baumgarten 12cm: 3 unid.
Baumgarten 14cm: 3 unid.
Baumgarten 16cm: 3 unid.
Mayd hegar 14cm: 3unid.

Mayd hegar 16cm: 3unid.

CABO P/ BISTURI

NUmero 03: 4 unid.
NUmero 04: 4 unid.

TESOURAS

Cirurgica curva ¢/ ponta fina: 15cm: 3unid
Cirargica curva ¢/ ponta romba: 15cm: 3unid
Metzembaum reta 15cm: 3unid
Cirargica ponta fina 15cm: 3unid.
Cirargica ponta fina 10cm: 3unid.
Cirargica ponta romba 15cm: 3unid.

Bomba para perfusao de cadaver

Armarios de aco com 2portas e 4 prateleiras
Refrigerador vertical

Frizer vertical

Estufa de secagem

Furadeira elétrica

Maquina de cortar gesso

Broca (Motor) de dentista elétrica
Balde graduado 10 litros

Balde comum 10 litros

Fogao doméstico com 2 bocas
Botijdo para fogdo domeéstico
Quadro magnético 1m x 1,2m

Televisdo de 29” pol. ¢ / controle remoto

153

02 unid.
05 unid
01 unid
01 unid
01 unid
01 unid
01 unid
01 unid
20 unid
10 unid
01 unid
01 unid
04 unid
02 unid
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69.  Aparelho de DVD 01 unid
70. Tesoura para poda (Jardineiro) 25 cm 02 unid.
71. Canulas de aco inox 15 cm 04 unid.
72. Afastador de Farabeuf 10 unid.
73. Bandeja em aco inox ( 100cm x 50cm ) e lunid. ( 70cm x 35cm ) 05 und.
74. Bandeja em aco inox ( 70cm x 35cm ) 05 unid.
75. Tesoura 15 cm ponta fina, romba, mista 04 unid.
76. Armario em ago c/ duas portas, chaves e 6 prateleiras 02 unid.
77. Arquivo em aco c/ gavetas e chaves 02 unid.
78. Foco cirdrgico tipo luminaria c/ suporte em tripé 06 unid.
79. Cerebrotomo 05 unid.
QUADRO 22: MATERIAL DE CONSUMO

Descricéo Quantidade
Fio de sutura de algodao 2-0 08 cx
Gaze hidrofila em rolo de 8 dobras e 91 m 10 unid.
Jaleco branco em algoddo manga curta - Tam- M 16 unid.
Jaleco branco em algodao manga curta - Tam -G 08 unid.
Jaleco cinza em algoddo manga longa - Tam-G 08 unid.
Lamina p/ bisturi n° 22 10 cxs
Lamina p/ bisturi n°® 15 100cxs
Luva procedimento Tam. M 30 cxs
Luva procedimento Tam. G 30 cxs
Sal grosso 10 kg
Tupperware branca opaca c/ tampa azul 50 unid.
Luvas para disseccéao estereoscoOpica 08 unid.
Acido acético PA 05 litros
Acido Fénico 04 litros
Formol 40% 400 litros
Glicerina Branca PA 50 litros
Latex Neoprene 20 litros
Corante Coral Azul, vermelho 20 unid
Verniz Naval 02 galbes
Acetona 10 litros
Acido Picrico aquoso PA 06 litros
Resina cristal e o catalizador da resina 101
Borracha de silicone e o catalizador da borracha 101
Vazelina liquida ou pasta 021
Lixa d'agua n°® 600 ou 1.500 30 folhas
Palito de picolé 100 unid
Pasta de polimento "em barra" 10 unid
Estopa 30 unid
Furadeira de polir, disco pequeno 01 unid
Infra-Estrutura Fisica:
. Sala de preparo de cadaveres e pecas anatdbmicas com tanques em inox

. Sala de Armazenamento de cadaveres e pecas anatémicas:

* Tanques de conservacao individual.
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* Tanques coletivos.

Bancadas para estudo pratico ou mesas cirurgicas.

Lavabo na ante-sala do Anatémico e banheiros anexos as instalacdes de
pratica.

Tanques para lavagens dos cadaveres.
. Armarios para armazenamento de material dos alunos.

Pessoal técnico:
. Técnico em anatomia com experiéncia em dissecc¢ao.
. Técnico em laboratorio

QUADRO 23: LABORATORIO DE HISTOLOGIA, EMBRIOLOGIA, BIOLOGIA CELULAR
E PATOLOGIA (Microscopia 1):

Material Permanente
Descricao Quantidade
Quadro magnético 1,10x80 cm 01 unid.
Microscopios binoculares com 6ptica no infinito, objetivas palanacromaticas, tubo 20 unid.
de observacédo tipo Siedentopf, seletor de voltagem automéatico, condensador
Abbe 1, 25, lentes com tratamento antifangico.

Céamara de videomicroscopia 01 unid.
Televiséo de 29 polegadas 01 unid.
Moldes de embriGes em varios estagios de desenvolvimento 05 unid.
Laminario para armazenamento de laminas 01 unid.

Cadeiras tipo secretaria estofadas com encosto e regulagem de altura giratérias 20 unid.
em curvim preto
Material de consumo

Descricao Quantidade
Navalha de aco inoxidavel para microtomia cx ¢/50 unid. 04 cxs
Alcool etilico absoluto 1L 10 unid.
Xilol 1L 10 unid
Gaze 03 rolos
Algodao 03 rolos
Laminas 26x73 mm cx ¢/50 20 cx
Hematoxilina 1L 05 unid.
Eosina amarela 1L 05 unid.
Entelan 100 ml 05 unid.
Formol 1L 20 unid.
Colecéo de laminas histologicas
Orgéo Coloracéo Quantidade

Traquéia H.E. 40
Laringe H.E 40
Pulméo H.E 35
Epiglote Orceina/HE 40
Cérebro HE 35
Cérebro impregnacédo peca prata 15
Medula espinhal H.E 40
Ganglio sensitivo H.E 40
Feixe vasculo-nervoso H.E 40




Feixe-vasculo nervoso

Pele espessa

Pele delgada

Pele espessa

Tecido adiposo multi e unilocular
Feto-ossificacdo intramembranosa
Feto- ossificacdo endocondral
Articulacao do joelho

Disco intervertebral

Osso desgatado

Orelha

Tend&o

Mesentério

Lingua

Lingua

Papilas circunvaladas

Eséfago

Estdbmago/ Regibes

Intestino delgado/ duodeno
Intestino delgadol/jejunoileo
Intestino grosso

Apéndice

Glandulas salivares— par6tida
Glandulas salivares — submandibular
Glandulas salivares— sublingual
Pancreas humano

Figado

Figado

Vesicula biliar

Coracao

Aorta

Aorta

Veia

Veia

Artéria de pequeno e médio calibre
Artéria de pequeno e médio calibre
Sangue humano

Linfonodo

Baco

Baco

Timo

Tonsilas palatinas

Ovario

Tuba uterina

Tuba uterina

Utero/repouso

Utero/secretora
Utero/proliferativa

Vagina

Mallory

H.E

H.E

Mallory

Tetr6xido de 6smio

H.E

H.E

Mallory

H. E

orceina

H.E

Mallory

H.E

Hematoxilina férrica

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

H.E

impregnacéo pela prata

H.E

H.E

H.E

Verhoff

H.E

Mallory

Verhoff

HE

Leishman

H.E

H.E

Pears

H.E

H.E

H.E

H.E

Mallory

H.E

HE

HE

H.E
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15
40
40
15
15
40
40
15
35
40
40
35
35
40
20
40
40
35
40
35
40
40
40
40
40
40
35
35
35
40
40
20
40
20
20
30
30
35
35
20
35
40
35
40
20
20
30
30
40



Esfregago de vagina humana Shorr
Glandula mamaria/repouso H.E
Glandula maméria/lactante H.E
Cordao umbilical H.E
Placenta HE
Testiculo H.E
Epididimo H.E
Ducto deferente-funiculo espermatico H.E
Pénis H.E
Vesicula seminal H.E
Prostata H.E
Rim H.E
Ureter H.E
Bexiga H.E
Bexiga Mallory
Uretra HE
Hipofise H.E
Tiredide H.E
Adrenal H.E
Colecbes de laminas de Citologia
Descricdo

Mitose raiz de cebola hematoxilina férrica

Meiose Testiculo Feulgen

Células de descamacéao

Cromatoforo

Cromossomos politénicos

Mitocdndria em raiz de cebola

Cromossomos humanos em esfregaco de sangue

Corpusculos de Barr em esfregaco de epitélio escamoso de mulher

Armazenamento de glicogénio no figado corado c/carmin apdés reacao PAS
Fagocitose de células estreladas de Kuppfer, figado injetado com azul de tripan

Colecéo de laminas de Embriologia
Descrigcédo

Embrido de galinha 24 h c/sulco neural, notocorda e camadas germinativas
Embrido de galinha 36h c/ tubo neural, e diferenciacdo do mesoderme

Embri&do de galinha 48h c diferenciagcdo da mesoderme e ectoderme

Embrido de galinha 3 dias mostrando saco amniético, membrana seosa,

miétomo, primérdios de rim, aorta e vasos.

Embrido de galinha 4-5 dias na regido da cabeca

Embri&do de galinha 10 dias

Ourico do mar ovos fertilizados

Ourico do mar larva platea

Ourico do mar quatro células

Ourico do mar 32 células

Ourico do mar 16 células

Ourico do mar 8 células

Ourico do mar blastula, inicio de gastrulacéao

Ourico do mar blastula, gastrulagcdo progressiva
Colecdes de laminas de patologia

Descrigcédo

157

20
40
40
35
20
35
35
40
40
40
40
40
35
35
20
20
40
40
40

Quantidade
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas
40 laminas

Quantidade
20
20
20
20

20
20
20
20
20
20
20
20
20
20

Quantidade
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1) Necrose de coagulacao (infarto do miocardio) 40
2) Apendicite aguda 40
3) Tuberculose pulmonar 40
4) Colecistite aguda 40
5) Abscesso 40
6) Céancer de mama 40
7 Céancer de pele 40
8) Cancer de pulméo 40
9) Trombose 40
10) Hemorragia 40
11) Pigmento de hemossiderina 40
12) Pigmento de bilirrubina 40
13) Cirrose hepética 40
14) Glomerulonefrites 40
15) Pneumonia lobar 40
16) Broncopneumonia 40
17) Meningite bacteriana 40
18) Cicatriz hipertréfica 40
19) Fibroandenoma de mama 40
20) Leiomioma do utero 40

Infra-estrutura Fisica:
- 06 bancadas para microscopios
- 02 Bancadas com pias

QUADRO 24: LABORATORIO DE PREPARO DE LAMINAS HISTOLOGICAS

Material Permanente

Descrigcao Quantidade
Processador automatico de tecidos Histotécnico 01
Micrétomo rotativo de parafina 01
Banho maria histolégico 01
Vidrarias de coloracao 40 unid.
Dispensador de parafina 01
Microscopio binocular 01
Bancos de ferro estofados giratério tipo mocho com regulagem de altura 05
Estufa de secagem 02

Infra-Estrutura Fisica:
- 01 bancada para colocar 0s equipamentos e outra com pia para colocar a
bateria de coloragéo

- 01 capela de exaustao
- 02 exaustores de parede

QUADRO  25: LABORATORIO DE MICROBIOLOGIA, IMUNOLOGIA E
PARASITOLOGIA (Microscopia 2).



Material de Consumo
Descricdo

Cloreto férrico 250 mi
Hidroxido de potassio 250 gr
Nitrato de prata 250 gr

Violeta de genciana p/Gram 1L
Alcool acetona p/Gram 1L
Alcool 4cido 3% 1L

Alcool etilico P.A 1L

Alcool amilico ou isoamilico 1L
Alcool comum 1L

Acido acético glacial 1L

Lugol concentrado 1L

Fucsina de Ziehl 1L

Azul de metileno p/Zihel 1L
Tanino solucdo 1L

Liquido de Ruge 1L

Soro fisiolégico 1L

Oleo nujol

Oleo de imersio

Lamina para microscopia cx ¢/50 unid.

Placa de lamina escavada
Lamina ponta fosca cx ¢ 50
Pau p/churrasco ou de Laranjeira
Paradimetilaminobenzaldeido 100 g
Lamparina de alcool completa
Pinca ponta reta
Swabb vaginal
Gaze
Luvas M de procedimento cx ¢ 100
Gorro
Mascara
Barbante
Frasco conta-gotas 50 uL cor ambar
Etiqueta para lamina
Discos para teste de sensibilidade
*Ampicilina
*Amicacina
*Eritromicina
*Nitrofurantoina
*Gentamicina
*Rifampicina
*Cefalotina
*Fosfomicina
*Tobramicina
*Novobiocina
*Tetraciclina
*Clorexidina 1% 1L
Algodéo cardado Kg
Algodao hidréfilo 500 gr

Ponteiras para pipeta automatica saco ¢ 100
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Quantidade
04 unid.
04 unid.
04 unid.
05 unid.
05 unid
06 unid.
06 unid.
04 unid.
12 unid.
04 unid.
06 unid.
10 unid.
10 unid.
10 unid.
10 unid
24 unid.

06 frascos

06 frascos

10 cx
05 unid.
05 unid

2000 unid.
02 unid.
24 unid.
20 unid.

600 unid.
02 rolos
20 cx
10 cx
10 cx
10 rolos
24 unid.
40 rolos
30 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid.
06 unid
10 unid.
10 unid



Placas sorolégicas
Placas de vidro para meio de cultura peq.
Papel filtro 15cm
Tubos de ensaio 13x100
Tubos de ensaio 12x75
Erlenmeyer 250 ml
Erlenmeyer 500 ml
Beker 250 ml
Beker 500 ml
Tubos de Durham
Provetas 100 ml
Frascos de Barrel
Bicos de Bunsen
Estante p/coloracdo
Colecdo de laminas parasitolégicas
Descricdo
Ascaris lumbricoides/ovos
Ascaris lumbricoides — corte histolégico
Oxiurideos — adultos (casal)
Trichuris trichiura ovos
Trichuris trichiura adultos (casal)
Schistosoma mansoni ovos
Schistosoma mansoni cercarias (larvas)
Schistosoma mansoni —adultos (machos e fémeas), ,granuloma e miracidio
Schistosoma mansoni corte histolégico (figado)
Taenia solium — ovo, escélex, proglote gravido e
Taenia saginata —escolex, proglote gravido e
Balantidium coli —esfregago de fezes
Balantidium coli — corte histolégico
Plasmodium falciparum — cultura
Plasmodium falciparum — esfregaco
Plasmodium vivax — cultura
Plasmodium vivax — esfregaco
Cryptosporium — oocisto corado
Isospora belli — oocisto
Cysticercus bovis
Hymenolepis nana e Hymenolepis diminuta — ovo adulto
Echinococcus granulosus ou Echinococcus vogeli — ovo, cisto hidatico, adulto e
areia hidatica
Enterobius vermiculares e Trichuris trichiura — adultos (machos e fémeas)
Ancylostoma duodenale ovos
Ancylostoma duodenale — adultos (machos e fémeas)
Necator americanus adultos (machos e fémeas)
Lagochilascaris — adultos (machos e fémeas) e ovos
Strongylooides stercoralis —-fémea partenogénica, machos e fémeas de vida livre
Strongylooides stercoralis — larva filaridide
Entamoeba histolitica — cisto
Entamoeba histolitica — trofozoitas
Entamoeba coli — cistos
Entamoeba coli — trofozoitas
Giardia lamblia — trofozoita e cisto
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10 unid
10 unid.
20 unid.
100 unid.
200 unid
20 unid.
10 unid.
10 unid
10 unid.
60 unid.
10 uni.
06 unid.
10 unid.
10 unid.

Quantidade
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20

20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20
20



Trichomonas vaginalis — trofozoita
Leishmania — amastigota

Leishmania - promastigota
Trypanosoma cruzi — trofozoita
Leishmania — amastigota e promastigota

Trypanosoma cruzi — epimastigota, tripomastigota e amastigota (cultura de

células)

Toxoplasma gondii — traquizoita, e oocisto

Toxoplasma gondii — cisto

Wouchereria bancrofti esfregaco

Rhodnius prolixus —adulto alfinete

Triatoma infestans — adulto alfinete

Aedes aegypti — kit:ovo, larva, pupa, adulto

Culex quinquefasciatus — kit: ovo, larva, pupa, adulto

Material permanente

Descricdo

Quadro magnético 1,10x80 cm (cortica)

Pipeta automatica graduada de 100-1000 uL

Pipeta automatica graduada 20-200 uL

Pipeta automética graduada 10-100 uL

Microscoépios Opticos binoculares

Camera de video p/microscopio

TV de 29 polegadas

Lupa simples

Crondmetro

Termbdmetro p/estufa 200°C

Geladeira 300 L

Bandeija inox

Cuba rim

Espatula 10 unid.

Mesa para professor

Cadeira para professor

Laminario p/armazenamento de laminas

Estufa p/cultura microbiana

Estufa de secagem

Cadeiras tipo secretaria estofadas com encosto e regulagem de altura giratérias

em curvim preto
Estantes de coloragéo
Camara de fluxo laminar

Infra-Estrutura:

- 06 Pias profundas para coloragéo

- 06 bancadas para colocar os microscopios
- 01 capela de exaustao

SALA DE LAVAGEM E ESTERILIZACAO
- Estufa de secagem e esterilizag&o.

- Estufa de secagem

- Autoclave
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20
20
20
20
20
20

20
20
20
20
20
10 kits
10 kits

Quantidade
01
03
03
03
20

01 unid.
01 unid.
08 unid
10 unid.
05 unid
02 unid.
04 unid.
04 unid.
10 inid.
02 unid.
02 unid.
01
01
01
20 unid.

10 unid.
01 unid.



- Infra-estrutura com pias

QUADRO 26: LABORATORIO DE FISIOLOGIA E BIOFISICA.

Material Permanente

Descricdo
Laringoscépio com trés laminas.
Estetoscopio.
Esfingmomandmetro.
Desfibrilador.
Espirdbmetro com memodria para 300 exames completos com curvas e gréaficos
para FVC, VC, VC e MBV com perfil respiratério medindo mais de 20 parametros
funcionais.
Reanimador manual com valvula, tamanho médio
Otoscopio completo com 5 espéculos e lampadas sobressalentes.

Infra-Estrutura Fisica:
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Quantidade
02 unid
14 unid
14 unid
01 unid
01 unid

01 unid
01 unid

- Bancadas préprias para realizacao de aulas praticas de fisiologia dotadas de

torneiras.
- Biotério para animais de pequeno porte: prateleiras para gaiolas de
camundongos e sistema de exaustao.

LABORATORIO DE GENETICA , CITOGENETICA
LABORATORIO DE BIOQUIMICA E FARMACOLOGIA

. 02 salas interligadas (01 Genética e Citogenética e outra para
Bioguimica e Farmacologia), equipadas com todo o material necessario as

préaticas especificas das Disciplinas.

Obs: seria interessante que estes laboratérios estivessem também
interligados com o Laboratério de Fisiologia. O Laboratério de Bioquimica

pode ficar no meio dos outros dois.

QUADRO 27: LABORATORIO DE GENETICA, CITOGENETICA, BIOQUIMICA E

FARMACOLOGIA.
Material Permanente

Descricao Quantidade
Quadro magnético 1,10x80 cm. 01 unid
microscopios binoculares 15 unid
Espectrofotbmetro digital 02 unid
Balanca digital de preciséo 02 unid
Banho-maria 02 unid
Destilador de agua 02 unid
Geladeira 230 L 02 unid
Fotdometro de chama 01 unid

Estufa de secagem e esterelizagéo 01 unid
Leitor de ELISA 02 02 unid
Centrifuga de bancada para 08 tubos 01 unid.
Microcentrifuga 01 unid.

Phmetro

02 unid



Pipetadores automaticos

Agitadores magnéticos

Becher de 05 ml

Becher de 20 ml

¢ 1000 ml

Proveta de 10 mL

Proveta de 20 ml

¢ 100 ml

¢ 2000 ml

Pipeta de 100 uL

¢ de 200 uL

¢ de 1 ml

Pipeta de 2 mL

Material de Consumo

Descricao

Alcool comercial 1L

Acido acético glacial 1L

Eter etilico PA 1L

Cloroférmio PA 1L

Acetilcolina clorida frasco ¢/50 gr

Ampola de dipirona

Ampola de Flaxedil

Ampola de Dolantina

Algodao hidrofilo 5009

Luva de procedimento Pq

Luva de procedimento M

Seringa de insulina 1 Ml

Esparadrapo carretel grande
Reativos Colorimétricos
Descrigcédo

Dosagem de Glicemia

Dosagem de Colesterol

Dosagem de Triglicerideos

Dosagem de Colesterol HDL

Dosagem de Proteinas Totais

Dosagem de Albumina

Dosagem de Transaminases

Dosagem de Uréia

Dosagem de Creatinina

Dosagem de Acido Urico

Dosagem de Bilirrubina

Teste para Diagndstico Imunolégico para Gravidez
Descricao de Produtos
Descrigcédo

Micropiteta para volumes ajustaveis entre 0,5 e 10m|

Micropiteta para volumes ajustaveis entre 100 e 1000ml

Micropiteta para volumes ajustaveis entre 2 e 20ml
Micropiteta para volumes ajustaveis entre 20 e 200m|

Péras (cores: r0sea, azul ou preta) — NALGON. Ref. 1000
Laboratério de Genética e Citogenética

Descrigcédo
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04 unid
02 unid
30 unid
20 unid
10 unid
10 unid
10 unid
10 unid
10 unid
20 unid
20 unid
20 unid
20 unid

Quantidade
12 L
06 L
06 L
06 L

04
60
60
12
10
10
10
300
10

Quantidade
04
04
04
04
04
04
04
04
04
04
04
04

Quantidade
04
04
04
04
30

Quantidade
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Estufa de secagem. 02
Eletroforese horizontal de agarose para DNA. 02
Forno microondas. 01
Eletroforese vertical para proteinas. 02

LABORATORIO DE CIRURGIA EXPERIMENTAL / BIOTERIO

Sala com aproximadamente 150 m?, dividido em 5 ambientes.
12 - Administracéao;

22 - Anti-Sala Cirurgica;

32 - Sala de Cirurgia;

42 - Bjotério;

52 - Sala de Reunido (pequenos grupos).

QUADRO 28: LABORATORIO E CIRURGIA EXPERIMENTAL / BIOTERIO

Administracdo (16m?)

Especificacéo Quantidade
Computador com acesso a Internet. 01
Impressora. 01
Armario Arquivo. 01
Cadeiras. 03
Banco. 01

Anti-Sala Cirargica (toda em azulejo)

Especificagcéo Quantidade
Pias para lavagem das méos. 02
Torneiras préprias p/ lavagem das maos em bloco cirtrgico. 02

Sala de Cirurgia — Toda em azulejo e com especificacbes nacionais de sala
cirtrgica de hospitais. 50 m2.

Especificagcéo Quantidade
Mesas Cirlrgicas. 03
Tocas cirurgicas 03
Caixas p/ instrumentos cirargicos (pino de Kelly, mosquito, porta 03
agulha, agulhas curvas, fios cotgut, pingca de Durval).
Caixa p/ materiais perfuro-contesos (descontrapac) 03
Unidades de paramentos p/ procedimentos de anti-sepsia. (gorro, 100
mascara, 6culos, aventais cirlrgicos, luvas
Caixa com material de microcirurgia. 03

Biotério (em azulejo) — 50m?

Especificagéo Quantidade
Gaiolas para camundongos e ratos. 40
Gaiolas metabdlicas. 04
Bancadas para colocar as gaiolas. 02
Microscopio microcirargico. 01

Sala de Reuni&o — 16m?

Especificagéo Quantidade
Mesa oval para 12 pessoas 01
Cadeiras. 12

Quadro magnético. 01



Armario fechado. 01
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TITULOS DE PERIODICOS A SEREM ASSINADOS

ACADEMIC MEDICINE.

AMERICAN JOURNAL OF EPIDEMIOLOGY.

AMERICAN JOURNAL OF PATHOLOGY

AMERICAN JOURNAL OF ROENTGENOLOGY.

AMERICAN JOURNAL OF TROPICAL MEDICINE AND HYGIENE.
ANESTHESIA AND ANALGESIA.

ARCHIVES OF GENERAL PSYCHIATRY

BRITISH MEDICAL JOURNAL.

CANCER.

10. CANCER RESEARCH.

11. CIRCULATION + SUPPLEMENT.

12. CRITICAL CARE MEDICINE.

13. DIGESTIVE DISEASES SCIENCES

14. DISEASES OF THE COLON & RECTUM.
15. ENDOCRINOLOGY.

16. EUROPEAN RESPIRATORY JOURNAL.
17. GASTROENTEROLOGY.

18. GUT.

19. HOSPITAL PRACTICE.

20. HYPERTENSION.

21. INFECTION & IMMUNITY.

22. JOURNAL OF ALLERGY AND CLINICAL IMMUNOLOGY
23. JOURNAL OF CLINICAL INVESTIGATION.
24. JOURNAL OF CLINICAL PATHOLOGY.

©o Nouhk~wn

25. JOURNAL OF PEDIATRIC GASTROENTEROLOGY AND NUTRITION

26. JOURNAL OF PEDIATRIC SURGERY.
27. JOURNAL OF PEDIATRICS.

28. JOURNAL OF THE AMERICAN ACADEMY OF DERMATOLOGY. (ANTIGA CUTIS)

29. JOURNAL OF THE AMERICAN COLLEGE OF CARDIOLOGY.
30. JOURNAL OF THE AMERICAN MEDICAL ASSOCIATION.
31. JOURNAL OF VASCULAR SURGERY.

32. LANCET.

33. NEPHRON.

34. NEUROLOGY.

35. NEW ENGLAND JOURNAL OF MEDICINE.

36. NUTRITION REVIEWS.

37. OBSTETRICS AND GYNECOLOGY.

38. PEDIATRICS.

39. RADIOLOGY.

40. SURGERY.

41. THORAX.

42. TOXICON

43. UROLOGY.

44. TEACHING AND LEARNING IN MEDICINE

45. EDUCATION FOR HEALTH

46. MEDICAL TEACHER

47. MEDICAL EDUCATION

REVISTAS NACIONAIS A SEREM ADQUIRIDAS:

1.JORNAL DE PEDIATRIA

2. CADERNOS DE SAUDE PUBLICA

3. REVISTA DE SAUDE PUBLICA

4. REVISTA DA SANTA CASA DE MISERICORDIA DO PARA
5. ARQUIVOS BRASILEIROS DE CARDIOLOGIA

6. ARQUIVOS BRASILEIROS DE OFTALMOLOGIA

195



196

7. ARQUIVOS DE NEUROPSIQUIATRIA

8. JORNAL BRASILEIRO DE MEDICINA

9. REVISTA BRASILEIRA DE ALERGIA E IMUNOLOGIA
10. REVISTA BRASILEIRA DE CANCEROLOGIA

CAPITULO X
FORMAS DE AVALIACAO DO PROJETO PEDAGOGICO DE SANTAREM

Considera-se como fator de importancia o acompanhamento da
implantacdo do Projeto Pedagodgico do Curso de Medicina em Santarém. O
projeto enuncia um modelo curricular integrado, caracterizando objetivos,
competéncias, conteudos, métodos e formas organizativas do ensino, tendo em
vista os resultados da aprendizagem. Tais “intengdes” precisam ser avaliadas
para as tomadas de decisdes. Convém, portanto, adotar a avaliacdo processual,
incluindo-se a coleta de dados, a analise dos resultados, a redefinicdo
permanente de objetivos de forma critica e reflexiva, envolvendo a instituicdo, o
curriculo, os professores e a aprendizagem dos alunos.

Durante a implantacdo do Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina
em Santarém, sugere-se a criagdo de uma Comissdo de Avaliacdo, envolvendo
representantes da Comissao de elaboracéo, coordenacédo do Curso de Medicina
de Belém, docentes, discentes e coordenadores de médulo.

A avaliacdo proposta deve abranger aspectos pedagdgicos,
administrativos e estruturais, em uma dimensao interna: docentes, discentes,
gestores, funcionarios, os profissionais de saude, servicos de saude, pacientes e
liderancas comunitarias que estejam participando do desenvolvimento do
curriculo; em uma dimensao externa: os alunos egressos do curso, consultoria
técnica, representacfes da classe e outros que a comissdo considerar relevante

ouvir para a melhoria do projeto.
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CONSIDERACOES FINAIS

Achou-se pertinente assinalar algumas consideragées com 0 objetivo

de enfatizar aspectos relevantes para serem observados na implantacdo do

Projeto Pedagdgico de Medicina de Santarém:

O projeto pedagogico como processo € interminavel. Explicita-se
neste documento estratégias que norteardo as acfes de formadores
(professores e gestores) e de formandos, no entanto, € preciso fazé-lo
existir, ser concretizado. Exige trabalho de todos, por isso € importante
a socializacéo deste documento;

Conforme estudos realizados e leituras feitas sobre projetos
pedagdgicos, enuncia-se uma estreita relacdo entre avaliacdo e projeto
pedagdgico. Portanto, sugere-se manter uma Comissdo de
Implantacdo, Acompanhamento e Avaliacdo do Projeto Pedagdgico do
Curso de Medicina de Santarém;

O Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina de Santarém precisa
de adesdo, cooperacdo, aliancas. ldentificar possiveis liderancas,
envolver e comprometer profissionais médicos ou da area da saude
residentes em Santarém para se concretizar;

E preciso assegurar condi¢des institucionais técnicas e materiais
para o desenvolvimento profissional permanente do docente;

E preciso assegurar aos docentes horas remuneradas para
realizacdo de reunibes semanais, seminarios de estudos e reflexdes
coletivas, onde possam compartilhar e refletir sobre a pratica com os
demais colegas docentes, participando da implantacdo do projeto
pedagogico do Curso e outros;

Assegurar a estrutura fisica e material conforme elencada no

projeto, € fundamental para que o Curso inicie;
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o Iniciar o curso com as condi¢cdes propostas no diagndstico e
Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina de Santarém/Para;

o Manter como consultor pelo menos um membro da comisséo de
elaboracdo do Projeto Pedagogico na Implantagdo do referido projeto
em Santarém;

. Se possivel, manter o assessoramento pedagdgico, no momento
da implantacao do projeto;

o Realizar concurso publico para docentes do Curso um semestre
antes de sua implantacao, portanto em janeiro de 2005, assegurando o
treinamento e planejamento das atividades da 12 série do Curso.

E importante ressaltar que este documento ndo é, de nenhuma
maneira, conclusivo. A proposta de curriculo apresentada, numa perspectiva
inovadora faz com que se siga de forma permanente uma reflexdo-acao-reflexao,
envolvendo todos os integrantes do Curso de Medicina de Santarém. Portanto,
como enunciamos, o Projeto Pedagdgico do Curso de Medicina, este documento,
delineia, de forma integrada e articulada o ideario (concep¢do de educacado
médica), 0s objetivos, as acdes e meios de realizacéo do trabalho.

Ha de se encarar a implantacdo do Projeto Pedagoégico do Curso de
Medicina de Santarém como processo a ser desenvolvido em conjunto, suscetivel
de ser avaliado e melhorado de acordo com as experiéncias vivenciadas e
decididas no coletivo.

A comissédo responsavel por consolidar as informacfes contidas neste
documento aprendeu muito e espera que este trabalho contribua para a
implantacdo do Curso de Medicina em Santarém com a qualidade com que se

desenvolve em Belém.
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