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1. DADOS DE IDENTIFICACAO

Estabelecimento de Ensino: Universidade do Estado de Minas Gerais - UEMG
Unidade Académica: Divindpolis

Esfera administrativa: Estadual

Curso: Bacharelado em Enfermagem
Modalidade: Presencial

Turno de funcionamento: Matutino e Noturno
Integralizacdo do curso:

- Minima: 5 anos (10 semestres)

- Maxima: 9 anos (18 semestres)

Numero de vagas anuais: 40

Regime de matricula: Semestral e por disciplina

Carga horéria total do curso em hora/relégio: 4.320

Formas de ingresso: Vestibular, Sistema de Sele¢do Unificada - SISU, Exame Nacional do
Ensino Médio - ENEM, Transferéncia, Obtencdo de novo titulo e Reopcéo de curso.

Regime de ingresso: anual

Inicio de funcionamento: Primeiro semestre de 1999.

Renovacao de Reconhecimento: Resolugdo SEE 4363 de 26/06/2020, publicada em

30/06/2020 - a contar de 31/07/2020.

Municipio de implantacdo: Divindpolis, Minas Gerais

Endereco de funcionamento do curso: Avenida Parana, 3001

Bairro: Jardim Belvedere Il CEP: 35.501-170

Fone: (37) 3229-3576 e-mail:

enfermagem.divinopolis@uemg.br


mailto:enfermagem.divinopolis@uemg.br
mailto:is@uemg.br
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2. HISTORICO E PERFIL INSTITUCIONAL

2.1. Histérico da UEMG
Uma andlise da Universidade do Estado de Minas Gerais — UEMG desde sua criagcdo, permite

dizer que a universidade representa, hoje, uma alternativa concreta e rica de aproximacdo do
Estado mineiro com suas regides, por acolher e apoiar a populacdo de Minas onde vivem e
produzem. Por sua vocagdo, tem sido agente do setor publico junto as comunidades, colaborando
na solucdo de seus problemas, através do ensino, da pesquisa e da extensdo e na formatacao e

implementacao de seus projetos de desenvolvimento.

Para se firmar no contexto do Ensino Superior no Estado e buscando estar presente em suas mais
distintas regides, a UEMG adota um modelo multicampi, se constituindo ndo apenas como uma
alternativa aos modelos convencionais de institui¢do de ensino, mas também de forma politica no
desenvolvimento regional. Assim, a Universidade apresenta uma configuracdo ao mesmo tempo,
universal e regional. Deste modo, ela se diferencia das demais pelo seu compromisso com o
Estado de Minas Gerais e com as regides nas quais se insere em parceria com o Governo do
Estado, com os municipios e com empresas publicas e privadas. Compromisso este apresentado

em um breve historico da formacado de suas Unidades académicas.

A UEMG foi criada em 1989, mediante determinacédo expressa no Art. 81 do Ato das Disposicoes
Constitucionais Transitérias — ADCT da Constituicdo do Estado de Minas Gerais e a sua
estrutura foi regulamentada pela Lei n® 11.539, de 22 de julho de 1994, estando vinculada a
Secretaria de Estado de Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior — SECTES, a qual compete
formular e implementar politicas publicas que assegurem o desenvolvimento cientifico e

tecnoldgico, a inovagao e o0 ensino superior.

O Campus de Belo Horizonte teve sua estrutura definida pela mesma Lei, que autorizou a
incorporacdo 8 UEMG da Fundagdo Mineira de Arte Aleijadinho — FUMA, hoje transformada em
duas escolas: Musica e Design; a Fundacédo Escola Guignard; o curso de Pedagogia do Instituto
de Educagdo, transformado na Faculdade de Educagdo de Belo Horizonte, e o Servigo de
Orientacédo e Selecdo Profissional — SOSP, hoje convertida em Centro de Psicologia Aplicada —
CENPA. Compde o Campus Belo Horizonte ainda, a Faculdade de

Politicas Publicas Tancredo Neves, criada pela Resolucdo CONUN/UEMG N° 78, de 10 de

setembro de 2005, com vistas a contribuir para a consolidacdo da missdo institucional da UEMG
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relativa ao desenvolvimento de projetos de expansdo e diversificacdo dos cursos oferecidos e,

para a ampliagéo do acesso ao ensino superior no Estado.

No interior, a UEMG realizou, em convénio com prefeituras municipais, a instalacdo do curso de
Pedagogia fora de sede em Pogos de Caldas e das Unidades Académicas em Barbacena, Frutal,
Jodo Monlevade, Leopoldina e Ub4 com a oferta de cursos que buscam contribuir para a
formacdo de profissionais e para a producdo e difusdo de conhecimentos, que reflitam os
problemas, potencialidades e peculiaridades de diferentes regifes do Estado, com vistas a

integracdo e ao desenvolvimento regional.

Por meio da Lei n° 20.807, de 26 de julho de 2013, foi prevista a estadualizacdo das fundacdes
educacionais de ensino superior associadas a UEMG, de que trata o inciso | do § 2° do art. 129
do ADCT, a saber: Fundacdo Educacional de Carangola; Fundacdo Educacional do Vale do
Jequitinhonha, de Diamantina; Fundacdo de Ensino Superior de Passos; Fundacdo Educacional
de ltuiutaba; Fundacdo Cultural Campanha da Princesa, de Campanha e Fundac¢do Educacional
de Divinopolis; bem como os cursos de ensino superior mantidos pela Fundacéo Helena Antipoff,
de Ibirité, estruturada nos termos do art. 100 da Lei Delegada n° 180, de 20 de janeiro de 2011,

cujos processos de estadualizacdo foi encerrado em novembro de 2014.

Com as Ultimas absorcOes efetivadas, a Universidade do Estado de Minas Gerais — UEMG
assumiu a posicdo de terceira maior universidade publica do Estado, com mais de 23 mil
estudantes, mais de 100 cursos de graduagdo, 26 cursos de especializagcdo, 9 mestrados, 2
doutorados e presenca em 17 municipios de Minas Gerais, contando ainda com polos de ensino a

distancia em 13 cidades mineiras.

2.2. Historico da Unidade Académica de Divinopolis

A Unidade Académica de Divindpolis da Universidade do Estado de Minas Gerais — UEMG, tem
sua historia vinculada & da Fundacao Educacional de Divinopolis — FUNEDI, que foi criada pelo
Governo do Estado de Minas Gerais atraves da Lei n° 3.503 de 04.11.1965 sob a denominacéo de
Fundacdo Faculdade de Filosofia e Letras de Divinopolis — FAFID e em 1977, passou a

denominar Fundacdo Educacional de Divinopolis — FUNEDI.
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A FUNEDI, enquanto mantenedora de instituicdes de ensino superior, teve por objetivo principal,
desde o inicio de seu funcionamento, manter e desenvolver, de conformidade com a legislacéo
federal e estadual pertinente, estabelecimento integrado de ensino e pesquisa, de nivel superior,

destinado a proporcionar, a esse nivel, formacao académica e profissional.

Em relacéo as instituicdes de ensino superior que eram mantidas pela FUNEDI, o Instituto de
Ensino Superior e Pesquisa — INESP — era a mais antiga, e sua histdria confundia-se com a da
prépria Fundagdo. Sua origem remonta a 1964 sob o nome de Faculdade de Filosofia, Ciéncias e
Letras de Divinopolis - FAFID, cujas atividades letivas tiveram inicio no primeiro semestre de
1965, com os cursos de Ciéncias Sociais, Filosofia, Letras e Pedagogia. Em 1973, a FAFID,
reestruturada, passou a denominar-se Instituto de Ensino Superior e Pesquisa —

INESP.

A partir de 2001, a criacdo do Instituto Superior de Educacdo de Divinopolis — ISED -
determinou uma profunda mudanca na estrutura do INESP, que transferiu a unidade recémcriada
a responsabilidade pelos cursos de licenciatura, ficando com os cursos de bacharelado. Além do
ISED, outras instituicGes de ensino superior foram criadas e mantidas pela FUNEDI: a Faculdade
de Ciéncias Gerenciais — FACIG e o Instituto Superior de Educacdo de Claudio — ISEC, no
municipio de Claudio/MG; o Instituto Superior de Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas de
Abaeté — ISAB e o Instituto Superior de Educacdo do Alto Sdo Francisco — ISAF, no municipio
de Abaeté/MG e o Instituto Superior de Ciéncias Agrarias — ISAP, no municipio de Pitangui/MG.

A histéria da UEMG e da FUNEDI inicia em 1989, quando a Assembleia Geral da Fundagéo
Educacional de Divinépolis — FUNEDI, com base no disposto no parégrafo primeiro do Art. 82
do Ato das Disposi¢des Constitucionais Transitorias da Constituicdo Mineira de 1989, optou por
pertencer a Universidade e constituiu-se, por for¢a do decreto governamental 40.359 de 28/04/99,
que trata do credenciamento da Universidade, como Campus Fundacional agregado a UEMG,
passando a condicdo de associada, a partir de 2005, nos termos do art. 129 do referido Ato.

Em 27 de julho de 2013 foi assinada a Lei n° 20.807, que dispds sobre os procedimentos para que
a absorcdo das fundagOes educacionais de ensino superior associadas a Universidade do Estado

de Minas Gerais se efetivasse.
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Em 3 de abril de 2014 foi assinado o Decreto n° 46.477, de 3 de abril de 2014, que regulamentou
a absor¢do da Fundacdo Educacional de Divindpolis a partir de 03 de setembro de 2014. Assim, a
partir desta data, as atividades de ensino, pesquisa e extensdo da Fundacdo Educacional de
Divinopolis foram transferidas a Universidade do Estado de Minas Gerais — UEMG, garantindo

aos alunos da graduacao o ensino publico e gratuito.

A criacdo e mantenca pela FUNEDI, de instituicGes de ensino superior em varias cidades de
Minas Gerais, sempre teve como principio norteador a proposta inicial da Universidade do
Estado de Minas Gerais, mesmo antes de sua absorcdo, que é o principio multicampi, que permite
a cada uma das varias unidades localizadas em diversas regides do Estado exercer sua vocacao

prépria, contribuindo para o desenvolvimento das localidades sob sua area de influéncia.

A FUNEDI sempre foi considerada uma referéncia no Centro-Oeste Mineiro devido ao seu
envolvimento com as questdes sociais e ambientais, através do ensino, com 0s cursos de
graduacdo, pos-graduagdo “lato sensu” e Mestrado Profissional em Desenvolvimento Social,
recomendado pela CAPES, e pela sua participacdo em diversos projetos de pesquisa e extensao
junto & comunidade de Divindpolis e nos municipios circunvizinhos, que ganham mais forca com
a sua absorcdo pela Universidade do Estado de Minas Gerais, garantindo assim a manutencdo do

seu principio de indissociabilidade entre 0 ensino, a pesquisa e a extensao.

2.3. Contribuicdo para o Desenvolvimento Regional

A Unidade de Divinopolis sempre foi considerada uma referéncia no Centro-Oeste Mineiro
devido ao seu envolvimento com as questdes sociais € ambientais, através do ensino; por seus
cursos de graduacdo, pos-graduagdo “lato sensu” e Mestrado Profissional em Desenvolvimento
Social, recomendado pela CAPES e pela sua participacdo em diversos projetos de pesquisa e
extensdo junto a comunidade de Divindpolis e nos municipios circunvizinhos, que ganham mais
forca com a sua absorcdo pela Universidade do Estado de Minas Gerais, garantindo assim a

manutenc¢éo do principio de indissociabilidade entre o ensino, a pesquisa e a extens&o.

2.4. Contexto socioeconémico do municipio de Divindpolis
O municipio de Divinopolis esta situado no centro-oeste do Estado de Minas Gerais, insere-se na

Regido Administrativa do Alto S&o Francisco e da Associacdo dos Municipios da Microrregido

do Vale do Itapecerica como polo de atividade siderdrgica, do vestuario e agropecuaria.
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Divinopolis esta localizada a 20° 08' 21" de latitude Sul e 44° 53' 17" de longitude Oeste, a 106
km do sudoeste de Belo Horizonte. Possui 708 km?, com uma populacdo de 213.076 habitantes,
clima tropical de altitude, PIB do municipio de R$13.902,16, IDEB 64° lugar, expectativa de vida
75, 84 anos, O IDH de Minas Gerais é de 0,731 e de Divinopolis é de 0,764 ficando em 21° lugar
em relacdo a Minas Gerais (IBGE, 2010).

Divinopolis faz limites ao norte com Nova Serrana, ao noroeste com Perdigdo, ao oeste com
Santo Antonio do Monte, sudoeste com S&8o Sebastido do Oeste, ao sul com Claudio e a Leste

com Carmo do Cajuru e Sdo Gongalo do Para.

Divinopolis € o municipio polo da Macrorregido de Saude Oeste de Minas Gerais sendo
referéncia para uma populacdo estimada em 1.276.557 habitantes, distribuidos em 53 municipios
de pequeno e médio porte, em que constituem 8 Regides de Saude (Bom Despacho, Campo Belo,
Divinodpolis, Formiga, Itauna, Lagoa da Prata/Santo Antbnio Do Monte, Pard de Minas,
Oliveira/Santo Anténio do Amparo) (MINAS GERAIS, 2020).

Divindpolis é a maior cidade da regido, com uma populacdo estimada em 242.505 habitantes
(IBGE, 2021). Possui 70 estabelecimentos publicos de salde, dentre eles, 46 Unidades Bésicas de
Saude, 01 Policlinica, 01 Unidade de Pronto Atendimento, 01 Centro de Atencédo

Psicossocial — CAPs 11I, 01 Centro de Atencdo Psicossocial Infanto Juvenil, 01 Centro de
Reabilitacdo (CRER), 06 farméacias para dispensacdo de medicamentos basicos, 01 unidade de
vigilancia em Salde, 1 servico de apoio diagnostico. Outros estabelecimentos
privados/filantropicos participam de forma complementar do SUS, entre eles 03 hospitais e 16
servigos especializados. Conta com um total de 371 leitos credenciados no SUS, sendo 83 leitos
cirurgicos, 176 clinicos, 90 psiquiatricos, 22 UTIs sendo, portanto, referéncia em salde para todo
0 oeste mineiro (CNES, 2021).

Nesse contexto, o curso de Enfermagem oferecido pela Unidade Académica de Divinopolis da
UEMG, contribui, hd 22 anos, com a formagao de profissionais aptos a exercerem suas atividades
considerando esse cenario da saude do Centro-Oeste Mineiro, formando profissionais para um

mercado de trabalho com énfase na salude coletiva.
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3. APRESENTACAO DO CURSO

3.1. Justificativa

O Curso de Enfermagem na Unidade Académica de Divinopolis teve seu inicio em 05 de abril de
1999, sendo seu primeiro Projeto Pedagogico baseado na Portaria N° 1.721/94 (Ministério da
Educacdo e do Desporto) e pela Lei 7.498/86 (Brasil, 1986), apontando desde entdo para um
processo de formacdo de profissionais competentes, criticos e comprometidos com a salde da
populacéo.

A promulgacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais dos Cursos de Graduagdo em Enfermagem
(Resolucdo N° 3 de 7/11/2001) trouxe a necessidade de redirecionamento dos contetdos de
ensino e da pesquisa, tomando a extensdo como eixo articulador, assim como a necessidade de

diversificacao dos cenarios de pratica.

Segundo dados do IBGE (2018), a populacdo economicamente ativa de Minas Gerais
corresponde a 11% do total do Pais. Possui esperanca de vida ao nascer, de 81,24 anos para as
mulheres, 75,6 anos para 0s homens e taxa de mortalidade infantil de 11,45 para mil nascidos
vivos. Cerca de 30% da populacdo mineira tem menos de 24 anos de idade, o que evidencia o
potencial de demanda por educacdo nos préximos anos, sobretudo, se considerar que a regido
Sudeste tem grau de urbanizacdo de mais de 85,3%. (IBGE, 2021).

A Instituicdo tem como premissa contribuir para a promocdo da salde coletiva e para a
consolidacdo do Sistema Unico de Satde na regido Centro-Oeste de Minas Gerais, sendo 0 Curso
de Enfermagem um instrumento importante para o cumprimento de sua politica institucional.

No cotidiano, experimentamos os déficits qualitativos e quantitativos de atencdo a salde,
convivemos com uma assisténcia centrada na dimensdo bioldgica, que ignora as dimensdes

sociais e psicologicas do processo saude-doenca vivenciado pelo individuo ou pelo coletivo.

S&o perceptiveis os sinais de reorientagdo do modelo assistencial e organizacional, representados
pelas experiéncias e estratégias de gerenciamento, que procuram romper com a logica do
produtivismo dos servicos e implementam praticas fundadas em um conceito mais abrangente de

salde com participacdo social e qualidade de vida para todos.
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Considerando este contexto em uma perspectiva de transicdo de “paradigmas”, 0 Curso de
Enfermagem tem buscado orientar as bases sob as quais estda assentada a sua organizagdo
pedagdgica. Enquanto componente curricular, requer professores qualificados e conscientes das
transicbes econdmicas e socioculturais do pais que repercutem diretamente na salde da
sociedade. Ademais, isso implica em desenvolver a compreensdo do ambiente em suas multiplas
relacfes na comunidade integrado e conhecedor das questfes de relacdes étnicoraciais (BRASIL,

2004) com praticas educativas pedagogicamente referenciadas.

Nesta orientacdo, as diretrizes e referenciais curriculares para a Graduacdo em Enfermagem
propdem superar, por um lado, a interpretacdo tecnicista classica, geradora da profissionalizacao
estreita e, por outro, 0 neotecnicismo, que compreende a relagcdo entre educacéo e trabalho no
restrito limite da empregabilidade e apontam uma recontextualizacdo do ensino de Enfermagem

com base no conceito de competéncia humana para o cuidar.

3.1.1. Analise da demanda pelo curso de Enfermagem

De acordo com dados do IBGE (2019) houve 24.191 alunos matriculados no ensino fundamental
e 8.013 matriculados no ensino médio na rede publica. Considerando que a maioria destes alunos
em breve concluira o ensino médio na rede publica e privada, a possibilidade de os jovens terem
acesso ao ensino na Universidade do Estado de Minas Gerais se torna uma importante
oportunidade.

Com o processo da absorcdo da graduacdo pela Universidade do Estado de Minas Gerais -
UEMG, em Divinopolis, houve um aumento do nimero de candidatos por vaga no Processo

Seletivo de 2021, conforme quadro abaixo:

Candidato/vaga Forma de
ingresso

CURSO VAGAS/TURNO/ENTRADA | 2019 | 2020 | 2021 2021 2021
SISU |ENEM

20.60 21 10,78

Enfermagem | 40 Vagas — Noturno - anual
11 29
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Na regido Centro-Oeste de Minas Gerais é crescente a demanda de profissionais devido ao
aumento do numero de unidades de estratégia saude da familia na regido, estado e pais, a
remodelacdo da Unidade de Pronto Atendimento, o Hospital Publico Regional e no aguardo pela

aprovacao de inicio de funcionamento do SAMU no municipio.

3.1.2. Area de atuac&o do curso

De acordo com o Paragrafo Unico do Art. 5° da resolucdo CNE/CES N° 3, de 07 de novembro de
2001 a “Formagdo do enfermeiro deve atender as necessidades sociais da saude, com énfase no
Sistema Unico de Salde (SUS) e assegurar a integralidade da atencdo e a qualidade e

humanizacéo do atendimento.”

Essa formacdo dar-se-4 de forma dindmica e articulada nas areas baésica, assistencial, de
pesquisa/extensdo, administrativa e pedagogica, tendo como referéncias basicas as condicbes de
vida e o perfil epidemioldgico da populacdo, as diretrizes politicas definidas para o setor salde e

a demanda de servicos de saude.

O curriculo esta delineado de maneira a privilegiar a integracao teoria e pratica, ensino e servico,
favorecendo a insercdo precoce e gradual do aluno nos contextos de producdo dos servicos de
salde, em seus diversos niveis de assisténcia, favorecendo o dominio de conhecimentos e

habilidades e seu compromisso social.

Essa construcdo possibilita que a préatica/cuidado e a compreensdo da realidade sejam assumidas
como eixos articuladores do ensino, desde o inicio da vida académica, assumindo a
transversalidade dos conteddos trabalhados pelos campos de conhecimento disciplinar, que
deverd articular contetdos tedrico-praticos em funcdo das competéncias a serem desenvolvidas,
numa sequéncia orientada pelo processo de vida/satde/doenca dos individuos e da coletividade,

nos diversos espacos de atuacdo do enfermeiro.

Esta concepcdo curricular propicia também a participacdo do aluno em projetos de extensdo na
area de enfermagem e da saude, estimulando a construgcdo do conhecimento para iniciacdo a

pesquisa e atividades inter/multi/transdisciplinares.
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A reorganizacao da estrutura curricular propde também alteragdes na sequéncia das disciplinas,

propiciando assim o contato do aluno desde o inicio do curso com o Sistema Unico de Sadde.

Temos diretrizes que possibilitam a integracdo ensino-servigo-comunidade, como a promogéo de
uma politica institucional integradora do ensino, pesquisa, extensdo e servicos, priorizando a

formacdo pedagodgica dos docentes e a construcdo coletiva do Projeto Pedagogico.

A diversificacdo dos campos de pratica no ensino permite ao aluno a visualizacdo de diversas
realidades sociais e a ampliacdo do conhecimento quanto a atuacdo do profissional Enfermeiro, e
as varias modalidades de ensino da préatica levam o aluno a adquirir a habilidade necesséaria ao

desempenho de suas fungdes profissionais.

As modalidades de pratica adotadas no Curso compreendem:

° Atividades préaticas desenvolvidas nos laboratorios das areas basicas, onde o aluno vai
aprender sobre as estruturas funcionais do organismo humano.

° Atividades praticas no laboratorio de habilidades em enfermagem, no qual o aluno é
introduzido no aprendizado dos procedimentos técnicos em enfermagem.

° Visitas técnicas a servicos de saude, 6rgdos de gestdo do sistema de saude publico e
privado, setores diversos da comunidade que tém relacdo direta com a area da salde, onde o
aluno é confrontado com a realidade social e com a organizacdo dos servicos de salde, e no qual
tem seu primeiro contato com o individuo e comunidade que sera alvo da sua atencéo.

° Praticas Integradas realizadas nos servi¢cos de salde publicos e privados, rede basica e
hospitalar, durante as quais o aluno desenvolve a assisténcia de enfermagem ao individuo
saudavel, ao portador de doenga e & comunidade.

° Estagio curricular supervisionado, momento em que o aluno adquire sua autonomia em
relacdo ao docente e se integra ao servico de saude e & comunidade.

° Projetos de extensdo, que dao ao aluno a oportunidade de contribuir para a melhoria da
qualidade de vida da comunidade em acGes de educacdo para a saude, assisténcia de enfermagem
e efetiva presenca nas instancias do controle social.

° Projetos de pesquisa, cuja visao cientifica permite ao aluno despertar para a importancia
de contribuir para o desenvolvimento técnico-cientifico da enfermagem, e consequentemente,

para a melhoria da sociedade.
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° Seminario Interdisciplinar que permite a articulacdo das disciplinas por periodo e curso a
partir de um tema geral com subtemas baseados em problemas em saude/enfermagem com a
possibilidade da resolucdo deles, com ética holistica de sujeito critico, reflexivo e cognoscivel.

° Eventos cientificos promovidos pela universidade e entidades de classe, espacos que lhe

permitem ampliar conhecimentos gerais e especificos.

° Outras atividades desenvolvidas na comunidade, por meio de demandas da propria
sociedade.
° Participacdo em projetos realizados pelo Ministério da Saldde, por meio do Centro

Académico de Enfermagem, dentre eles 0 VER-SUS, Vivéncias no SUS e Po6lo de Formacdo e
Educacdo Permanente para o SUS, cuja presenca do aluno é fundamental para que a formacéo se
aproxime das necessidades da sociedade brasileira.

3.2. Concepcao

O Curso de Enfermagem iniciou seu funcionamento em 05 de abril de 1999, com o objetivo de

formar profissionais competentes, criticos e comprometidos com a saude da populacéo.

Em 2011 o projeto pedagdgico do curso foi reestruturado, com a participacdo do Nucleo Docente
Estruturante (NDE) e do Colegiado do Curso, e implantado em 2012, com o objetivo de atender a
uma demanda da regido por cursos de formacéo superior noturnos, tendo em vista que, grande

parte dos nossos alunos vém de outras cidades ou trabalham durante o dia.

Inicialmente foram realizadas vérias atividades de sensibilizacdo acerca da necessidade e
importancia dessa mudanca para todos, a seguir foram realizadas reuniGes, em que ocorreram
estudos de aspectos conceituais, organizacdo para a elaboracdo de um diagndstico situacional e

avaliagdo do processo.
Assim, ao repensar o0 projeto pedagdgico do Curso de Enfermagem foi necessario admitir a
convivéncia do velho sistema assistencial e organizacional, com a constru¢do do novo modelo,

cuja base politica, juridica, institucional e técnico- assistencial esté se constituindo.

O processo de formacdo do enfermeiro tera como principios filosoficos e socioculturais:
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1. Entendimento do homem em sua integralidade biopsicossocial politico cultural e em sua
dimensdo de ser individual e coletivo, como sujeito e objeto da histéria. A compreensdo de que o
homem sofre influéncia das condi¢cdes em que vive e que esta repercute sobre todo o ciclo vital,
qualidade e duragdo da vida. Enfim, na compreensdo do homem como um ser que na sua
historicidade, é capaz de transformar-se e de participar da transformacao de realidade em que se

encontra.

2. Entendimento de salde como “resultante das condicdes de alimentacdo, habitacdo,
educacéo, renda, meio ambiente, trabalho, transporte, emprego, lazer, liberdade, acesso e posse
da terra e acesso a servicos de salde. E assim, antes de tudo, o resultado das formas de
organizagao social de produgdo as quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis de vida”

(VI Conferéncia Nacional de Saude).

3. Reconhecimento do processo salde-doenga como produto e unidade determinante pela
forma como o homem se relaciona com a natureza, com o0s outros homens, num dado momento
historico, num determinado tempo, numa determinada sociedade com determinadas relacdes de

producao.

4. Entendimento de que os servicos de satude devem se organizar de forma descentralizada,
hierarquizada, prestando assisténcia universal, equanime, integral e resolutiva e com participacao

comunitéria, como prevé a nossa Carta Magna.

5. Que a Enfermagem é uma profissdo que requer um corpo de conhecimento préprio a ser
utilizado na promocédo, protecdo e recuperacdo da salde, exercida por trabalhadores com
formacéo diferenciada - Enfermeiro, Técnico e Auxiliar de Enfermagem -, sendo o Enfermeiro o

coordenador desta equipe.

6. Que a assisténcia de enfermagem & um conjunto de a¢des desempenhadas pela equipe de
enfermagem, direcionada para a obtencdo da integralidade e humanizacdo da assisténcia & satde

individual e coletiva, nos diversos niveis de atencao.

7. Que o enfermeiro deve ter responsabilidade politica e profissional e executar um trabalho

institucional, tornando-se um agente de transformacéo social. Para que ele se torne este sujeito, a
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educacdo deve ser entendida como uma préatica social e deve contribuir para o desenvolvimento
do ser humano na sua integralidade, possibilitando agfes transformadoras na construcdo da

cidadania.

8. Que o Enfermeiro deve desenvolver o raciocinio clinico, epidemioldgico e investigativo,
para atuar nas areas de assisténcia, geréncia, educacao e pesquisa, contribuindo efetivamente para

a transformacao da realidade.

3.3. Objetivos
O Curso de Enfermagem tem como objetivo formar profissionais competentes, criticos e

comprometidos com a salde da populacéo.

A formacdo do enfermeiro visa dotar o profissional dos conhecimentos requeridos para o

exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

I.  Atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas dimens@es, em suas
expressoes e fases evolutivas.
Il.  Incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacdo profissional;

I1l.  estabelecer novas relagcbes com o contexto social, reconhecendo a estrutura e as formas de
organizacéo social, suas transformacdes e expressoes.

IV.  Desenvolver formacao técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio profissional.

V. Compreender a politica de satde no contexto das politicas sociais, reconhecendo os perfis
epidemiolégicos das populagdes.

VI.  Reconhecer a satde como direito e condi¢des dignas de vida e atuar de forma a garantir a
Integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das acGes e
servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos
os niveis de complexidade do sistema.

VII.  Atuar nos programas de assisténcia integral a saude da crianga, do adolescente, da mulher,
do adulto e do idoso.

VIIl.  Ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de salde, de comunicar-se, de tomar
decisbes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe e de enfrentar
situacGes em constante mudanga.

IX.  Reconhecer as relagcdes de trabalho e sua influéncia na saide;



XI.

XII.

XIII.

XIV.

XV.

XVI.

XVII.

XVIII.

XIX.

XX.

XXI.

XXII.

XXII1.
XXIV.
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Atuar como sujeito no processo de formacdo de recursos humanos;

Responder as especificidades regionais de saude através de intervengdes planejadas
estrategicamente, em niveis de promogao, prevencao e reabilitacdo a satde, dando atencédo
integral a satde dos individuos, das familias e das comunidades.

Reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de enfermagem.

Assumir o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho multiprofissional em
salde.

Promover a construcdo de uma praxis pedagdgica vinculada a cultura, a arte, ao
pluralismo de ideias, ao respeito a liberdade, a democracia do ensino publico e a
valorizacéo da diversidade étnico-racial.

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

Usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacdo e comunicacgédo, quanto de
ponta para o cuidar de enfermagem.

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

Identificar as necessidades individuais e coletivas de salude da populacdo, seus
condicionantes e determinantes.

Intervir no processo de salde-doenca, responsabilizando-se pela qualidade da
assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de atencdo & salde, com
acOes de promocdo, prevencao, protecdo e reabilitacdo a salde, na perspectiva da
integralidade da assisténcia.

Coordenar o processo de cuidar em enfermagem, considerando contextos e demandas de
salde.

Prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes necessidades apresentadas
pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da comunidade.

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

Integrar as acOes de enfermagem as acbes multiprofissionais.

Gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de Etica e de Bioética,
com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em todos os &mbitos de

atuacao profissional.
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XXV.  Planejar, implementar e participar dos programas de formacéo e qualificacdo continua dos
trabalhadores de enfermagem e de salde.

XXVI.  Planejar e implementar programas de educacdo e promocdo & salde, considerando a
especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida, saude,
trabalho e adoecimento.

XXVII.  Desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de producdo de
conhecimento que objetivem a qualificacdo da pratica profissional.
XXVIII.  Respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissao.

XXIX. Interferir na dindmica de trabalho institucional, reconhecendo-se como agente desse
processo.

XXX.  Utilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de enfermagem e da
assisténcia a saude.

XXXI.  Participar da composicao das estruturas consultivas e deliberativas do sistema de salde.

XXXII.  Assessorar 0rgaos, empresas e instituicbes em projetos de saude.
XXXIIl.  Cuidar da propria satde fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidaddo e como
enfermeiro.
XXXIV.  Reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de politica e
planejamento em salde.
3.4. Finalidade

O Curso de Graduacdo em Enfermagem tem como finalidade a formacdo de profissional

Enfermeiro, generalista, humanista, critico e reflexivo, que deve atender as necessidades sociais

da satde, com énfase no Sistema Unico de Satde (SUS) e assegurar a integralidade da atencéo e

a qualidade e humanizacgdo do atendimento, cuja finalidade maior € a de atender a demanda desta

regido.

3.5. Perfil profissional do egresso

Os principios que fundamentam o curriculo do curso de Enfermagem s&o as concepgoes do(a):

HOMEM na sua totalidade e historicidade;

PROCESSO SAUDE-DOENCA, decorrente do modo de produzir e viver;
SOCIEDADE formada por classes sociais desiguais e até antagonicas;
ENFERMAGEM, como prética social,
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. ENFERMEIRO, como profissional com competéncia técnica, cientifica pedagdgica e ética
para intervir, assistir, administrar, ensinar e pesquisar. Estes principios explicitam na sua
esséncia, o cuidado com a familia, que ora se encontra visivel, ora se encontra implicita

no processo de trabalho em saude coletiva, de grupos sociais, étnico-raciais e culturais.

Considerando a concepg¢do de uma formacdo generalista do Enfermeiro, esse profissional é capaz
de desenvolver atividades de planejamento, coordenacdo, execucdo de programacéo local e de
articular os demais processos de trabalho desenvolvidos pelos outros profissionais tanto nos
servicos basicos de satide, como nos servicos hospitalares. Para tanto, o Sistema Unico de Sadde
(SUS) foi eleito como um modelo de assisténcia a satde, norteador da formacgao académica, onde
o Enfermeiro, egresso da Unidade Académica de Divindpolis da UEMG, consegue visualizar a
organizacao e distribuicdo dos servicos de saude de forma que estes se deem dentro dos critérios
da inclusdo, da universalizacdo do acesso e da resolucdo, no atendimento as necessidades de

salde apresentadas pela populacéo.

Diante do contexto apresentado, em relacdo ao perfil, tem-se um Enfermeiro preparado para uma
demanda humana em todas as suas dimensdes (subjetiva e objetiva) em sua singularidade,

particularidade e totalidade.

O Enfermeiro formado pela Unidade Divindpolis da UEMG é um profissional com formacéo

generalista, preparado para coordenar o processo de trabalho e a equipe de enfermagem.

Além disso, ele é preparado para cuidar das pessoas por meio de intervencbes de alcance
individual e coletivo, desenvolvidas em diferentes instituicbes de salde (centros de saude,
unidades de saude da familia, hospitais e ambulatérios), educacionais (creches e escolas), home —
cares, industrias, dentre outras, nas quais planeja, programa e avalia os cuidados de enfermagem
e de saude voltados aos diversos grupos etarios (saude do adulto, da mulher, da crianca, dos
idosos, adolescentes) ou areas de conhecimento (salde publica, saude mental, médico-cirurgica,
administracdo, enfermagem pediatrica, enfermagem obstétrica, dentre outras), o que explica o

éxito dos egressos.

Acresce-se a isso 0 fato de que, devido as constantes transformacfes que vém passando as

relagdes de trabalho na &rea da saude nas Gltimas décadas, a possibilidade de valorizagdo das
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atividades realizadas pelos enfermeiros, enquanto membros das equipes multiprofissionais e das
atividades de gerenciamento vém ganhando maior peso por ser o enfermeiro o profissional da
equipe de saude que desde o curso de graduacdo recebe uma formacéo especifica para assumir

atividades administrativas.

Pode-se entdo afirmar que o Enfermeiro formado na Unidade Académica de Divindpolis tem uma
formacdo geral no campo das ciéncias humanas, sociais e bioldgicas e no campo de
conhecimentos proprios da enfermagem, capaz de desenvolver competéncias técnicas, politicas,
educativas e éticas que o possibilitam atuar baseado nos principios da universalidade, equidade,

integralidade e solidariedade inerentes ao processo coletivo de trabalho em salde.

3.5.1. Competéncias e Habilidades
A formacdo do enfermeiro visa ainda dotar o profissional dos conhecimentos requeridos para o

exercicio das seguintes competéncias e habilidades gerais:

I - Atencdo a saude: os profissionais de salde, dentro de seu ambito profissional, devem
estar aptos a desenvolver acfes de prevencdo, promocao, protecdo e reabilitacdo da saude, tanto
em nivel individual quanto coletivo. Cada profissional deve assegurar que sua pratica seja
realizada de forma integrada e continua com as demais instancias do sistema de satde, sendo
capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar solucBes para
eles. Os profissionais devem realizar seus servicos dentro dos mais altos padrdes de qualidade e
dos principios da ética/bioética, tendo em conta que a responsabilidade da atencdo a salde ndo se
encerra com o ato técnico, mas sim, com a resolucdo do problema de saude, tanto em nivel

individual como coletivo.

] - Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de salde deve estar fundamentado na
capacidade de tomar decisdes visando o uso apropriado, eficacia e custo/efetividade da forca de
trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de procedimentos e de praticas. Para este fim, eles
devem possuir competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais

adequadas, baseadas em evidéncias cientificas.

i — Comunicagéo: os profissionais de saude devem ser acessiveis e devem manter a

confidencialidade das informagdes a eles confiadas, na interagdo com outros profissionais de
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saude e o publico em geral. A comunicacdo envolve comunicacdo verbal, ndo-verbal e

habilidades de escrita e leitura; o dominio de tecnologias de comunicag&o e informagéo.

IV — Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de saude deverao
estar aptos a assumir posicoes de lideranga, sempre tendo em vista o bem-estar da comunidade. A
lideranca envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisdes,

comunicagéo e gerenciamento de forma efetiva e eficaz.

\/ - Administracdo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar iniciativas,
fazer o gerenciamento e administracdo tanto da forca de trabalho quanto dos recursos fisicos e
materiais e de informacdo, da mesma forma que devem estar aptos a serem empreendedores,

gestores, empregadores ou liderancas na equipe de saude.

Vi - Educacdo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender continuamente,
tanto na sua formacdo tedrica, quanto na sua pratica. Desta forma, os profissionais de salde
devem aprender a aprender e ter responsabilidade e compromisso com a sua educacdo e o
treinamento/estagios das futuras geracdes de profissionais, mas proporcionando condi¢des para
que haja beneficio mutuo entre os futuros profissionais e os profissionais dos servicos, inclusive,
estimulando e desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formacéo e a cooperagéo

por meio de redes nacionais e internacionais.

3.5.2. Insercgéo Social e Profissional
E sabido que os egressos do Curso de Enfermagem desta unidade académica estdo inseridos nos

servicos de salde de todo o Centro-Oeste Mineiro, razdo pela qual o curso foi criado, cuja

finalidade maior ¢ a de atender a demanda desta regido.

Durante o0 ano letivo, o curso promove alguns eventos de cunho cientifico, o que traz de volta a
academia nossos egressos. Os principais eventos sdo: em maio a Semana de Enfermagem e em

outubro a Semana Académica, esta ultima, promovida pelo Centro Académico.

Outro trabalho de envolvimento do Enfermeiro egresso da Unidade de Divindpolis com o curso,

se da por meio do Estagio Supervisionado, onde muitos enfermeiros envolvidos na superviséo,
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séo ex-alunos do curso. Desta forma, o enfermeiro egresso do curso mantém vinculo ativo com a

instituicdo e ainda contribui para a formacéo de novos profissionais.

Temos como meta a criagdo de um “link” dentro da pagina do curso na internet, onde o exaluno
podera manter um cadastro ativo e atualizado. Isto permitira ainda que o curso o vincule em

atividades como seminérios, simposios etc.

De forma geral, esta unidade académica tem feito 0 acompanhamento dos seus egressos, como
forma de buscar subsidios referentes a compatibilidade entre o perfil do egresso definido neste
projeto pedagdgico e 0 que a realidade aponta como resultado da investigacdo, considerando a

situacdo profissional, adequacdo da formacédo e interesses de educacdo continuada do egresso.

Como parte integrante do Programa de Avaliacdo Institucional, a partir de 2009, é
sistematicamente enviado aos egressos 0s questionarios de avaliagdo da instituicdo, contendo
informagdes do perfil socioecondmico atual do egresso, e sobre suas atuais atuagdes no mercado
de trabalho.

No ambito deste acompanhamento sdo realizadas as seguintes acdes:
= Manutencdo de registros atualizados dos alunos egressos contendo, além dos dados pessoais,
informacdes sobre sua situacdo profissional e formacao académica complementar;

= Avaliacdo do desempenho da instituicdo, por meio do acompanhamento do
desenvolvimento profissional dos ex-alunos;

= Realizacdo de analises quantitativas e qualitativas sobre os dados levantados, com o intuito de
promover a melhoria do ensino dos cursos ministrados e possibilitar uma melhor integragdo com
0 mercado de trabalho, bem como planejar e aperfeicoar as atividades académicas do Centro;
-Realizacdo de atividades de ensino, pesquisa e extensdo direcionadas a profissionais formados
pela instituicdo que objetivem a formagdo continuada dos egressos da Unidade Divinopolis;
Promocao de atividades festivas, artisticas, culturais e esportivas que visam tambeém a integracéo
dos egressos com a comunidade interna da Unidade Divinopolis;

= Promogéo do intercdmbio entre ex-alunos;

= Identificacdo junto as empresas e organizacdes de seus critérios de selecdo e contratacao;

= Incentivo a leitura de bibliografia especializada disponivel nas bibliotecas.
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A Instituicdo pretende identificar as dificuldades de seus egressos e coletar informacdes de
mercado visando formar profissionais cada vez mais qualificados para o exercicio de suas

atribuicoes.

4, ORGANIZAC}AO CURRICULAR
4.1. Atendimento as Politicas Institucionais

A Unidade Académica de Divindpolis, da UEMG, elabora seus PPCs a partir da reflexao,
discussado e colaboragéo de todos os segmentos envolvidos, assumindo seu cumprimento integral
como um compromisso institucional, tendo presente em suas acGes que este compromisso
estabelece os principios da identidade institucional e expressa a missdo, 0s objetivos, os valores,

as praticas pedagogicas, as politicas de ensino e extensdo e sua incidéncia social e regional.

Ressalta-se que os Projetos pedagdgicos sdo embasados pela Resolugdo CEE n° 482, de 08 de
julho de 2021, que estabelece normas relativas a regulacdo da Educacao Superior do Sistema

Estadual de Ensino de Minas Gerais e da outras providéncias e, pela Resolu¢cdo CEE n° 490, de
26 de abril de 2022, que dispde sobre os principios, os fundamentos, as diretrizes e 0s
procedimentos gerais para a Integralizacdo da Extensdo nos Curriculos dos cursos superiores de
graduacdo e de pds-graduacdo Lato Sensu no Sistema de Ensino do Estado de Minas Gerais e da

outras providéncias

O Projeto de Desenvolvimento Institucional (PDI) orienta as decisdes e agdes da gestdo
académica da instituicdo, onde incorpora a concepc¢do educacional centrada na formacéo integral
consistente, formacéo tedrica acompanhada do desenvolvimento de habilidades e competéncias
em estreita unidade entre teoria e prética, sélida formacdo ética, compromisso social e politico
dos estudantes, tendo em vista a participacdo no desenvolvimento e transformacao da sociedade

brasileira.

Através de critérios pedagdgicos, a Politica de Ensino privilegia a formacdo por competéncias e
habilidades, estrutura a concepgdo curricular para favorecer a flexibilidade e a
interdisciplinaridade, investe em projetos alinhados com a identidade e com a misséo

institucional, fortalece diversas modalidades de ensino-aprendizagem, assim como fomenta a
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inovacdo, a producdo do conhecimento e a participacdo nas atividades e compromissos da
comunidade académica.

A Instituicdo favorece a interdisciplinaridade atraves do Seminario Interdisciplinar, Semana
Académica, Seminario de Pesquisa, Extensdo e Ensino, Projetos de Extensdo e trabalhos de
conclusédo de curso realizados pelos diversos cursos. O curso também contribui para a formacéao
dos alunos por meio de projetos de pesquisa e extensdo, sendo que a Instituicdo disponibiliza
bolsas de iniciacdo cientifica como incentivo a formacdo de sujeitos inseridos na realidade, com

possibilidade de modificar-se e modificar esta realidade.

As Diretrizes Curriculares Nacionais para os Cursos de Enfermagem apontam a necessidade de
uma formacéao que tenha a competéncia de incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento
de interpretacdo profissional, desenvolvendo habilidades técnico-cientificas que confira
qualidade ao exercicio da profissdo. Portanto, estas Diretrizes conferem competéncia ao
profissional para desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de producao de

conhecimento que objetivem a qualificacdo da sua prética.

Operacionalizacdo dos Projetos Integradores:

° Ao chegar no 5° periodo o aluno ira desenvolver um projeto de extensdo;
° As atividades séo realizadas em grupos de 2 a 3 alunos;
° As atividades de extensdo devem ser realizadas dentro da linha de pesquisa do curso e do

professor responsavel pela orientacéo;

° Os alunos devem cumprir uma carga horaria de 04 horas/aula de orientacdo semanal
registrada em diario pelo professor orientador;

° As atividades de extensdo devem também ser realizadas de acordo com as normas da
Unidade Académica e registradas no Centro de Referéncia Técnica em Extensdo,
Pesquisa e P0s-Graduacéo;

° Os alunos podem publicar ou apresentar os resultados dos trabalhos em eventos regionais
e nacionais, ou periddicos especializados, no Seminario de Pesquisa e Extensdo da

UEMG.
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5.1 Atividades de extensao

As atividades de extensdo do curso de enfermagem da UEMG Divinopolis foram descritas no
APENDICE 1 e sdo oferecidas por meio dos seminarios interdisciplinares, das disciplinas
projetos integradores e praticas integradas. Além disso, outras atividades como participacdo em
projetos de extensdo e atividades afins poderédo ser realizadas de acordo com as possibilidades de
cada aluno. As atividades podem englobar 435 horas (correspondente a 10,2% da carga horéaria
total).

7.ESTRUTURA CURRICULAR

7.1. Pressupostos da Formagéao Profissional
A enfermagem é uma pratica social, politica e historicamente determinada, que visa cuidar do ser

humano em todos os ciclos de vida, contribuindo para a promogédo, prevencao, recuperacao e

reabilitacdo da saude.

O enfermeiro, neste paradigma, deve ter responsabilidade profissional nas relacbes étnicoraciais,
culturais, de género, sexualidade, classe social, etarismo, inclusividade, religiosas, geracionais e
politicas para executar um trabalho intencional tornando-se um agente de transformacéo social.
Para que ele se torne este sujeito, a educacdo deve ser entendida como uma préatica social e deve
contribuir para o desenvolvimento do ser humano na sua integralidade, possibilitando acdes

transformadoras na construcdo da cidadania.

A formacédo profissional busca desenvolver no aluno o raciocinio clinico, epidemioldgico e
investigativo para subsidiar sua atuacdo nas areas de assisténcia, geréncia, educacdo e pesquisa,

contribuindo assim efetivamente para a transformagéo da realidade.

7.2. Principios e Diretrizes da Formacéo Profissional

As Diretrizes Curriculares Nacionais para o ensino da Graduagdo em Enfermagem definem os

principios, fundamentos, condicBes e procedimentos da formacdo de enfermeiros e norteiam a



Bacharelado em Enfermagem — Divindpolis | 26

organizacdo desse Projeto Pedagdgico, sendo que também subsidiam seu desenvolvimento e

avaliagéo.

Os eixos norteadores do processo de ensino e aprendizagem sdo: o ser humano e a sociedade, a
enfermagem enquanto pratica social politica e historicamente determinada, a construgdo da
cidadania, o processo saude e doenca, a transformacéo do modelo assistencial, o cuidado integral
do ser humano, a integracdo entre servico, ensino e comunidade, a ética e humanismo, as relacdes
étnico-raciais e culturais, a associacdo entre teoria e pratica contemplando a acdo e reflexdo, a
qualidade da assisténcia, o raciocinio investigativo, o estudo do homem a partir do ndcleo
familiar, a avaliacdo como processo e as experiéncias de ensino estruturadas a partir do adulto

para a crianga.

7.3. A ldgica curricular

Segundo Sacristan (2000), entende-se que curriculo é uma construcdo cultural, que organiza as
praticas educativas, sendo uma concretizacdo da formacao na sociedade. O curriculo é, portanto,
um modelo coerente de pensar a educacdo, € uma pratica e expressdo da funcdo socializadora e
cultural.

Dessa forma, o curriculo do Curso de Graduacdo em Enfermagem da Unidade de Divindpolis
propde a formacdo do profissional com bases nas competéncias propostas na Resolucdo
CNE/CES N° 3, de 07 de novembro de 2001.

Em 2011, o projeto pedagdgico do curso foi ajustado as propostas do Parecer CNE/CES n°
213/2008 e da Resolucdo n° 4/2009, de 6 de abril de 2009 que trata da duracdo, integralizagéo e
carga horaria do bacharelado em enfermagem, do Conselho Nacional de Educacdo/Cémara de
Educagdo Superior sendo ofertado no periodo noturno. Em 2015, novos ajustes curriculares
ocorridos em fungdo do processo de absor¢do da Fundagdo Educacional de Divinopolis pela

UEMG possibilitaram a oferta do curso também no turno matutino.

Percebe-se que o curso atende ao previsto pelas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN),

formando profissionais com competéncias e habilidades necessarias aos profissionais de saude.
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O Curso de Graduacdo em Enfermagem estd pautado em concepcdes pedagdgicas critico
construtivistas e em concepcdes filoséficas que valorizam a cidadania de seu corpo discente,

contribuindo para a producdo e divulgacao do conhecimento e da saude.

O curriculo esta delineado de maneira a privilegiar a integracdo teoria e pratica, ensino e servico,
favorecendo a insercdo precoce e gradual do aluno nos contextos de producdo dos servicos de
salde, em seus diversos niveis de assisténcia, favorecendo o dominio de conhecimentos e

habilidades e seu compromisso social.

Essa construcdo possibilita que a préatica/cuidado e a compreensdo da realidade sejam assumidas
como eixos articuladores do ensino, desde o inicio da vida académica, assumindo a
transversalidade dos conteudos trabalhados pelos campos de conhecimento disciplinar, que
deverd articular conteudos tedrico-praticos em funcdo das competéncias a serem desenvolvidas,
numa sequéncia orientada pelo processo de vida/satde/doenca dos individuos e da coletividade,

nos diversos espacos de atuacdo do enfermeiro.

Esta concepcdo curricular propicia também a participacdo do aluno em projetos de extensdo na
area de enfermagem e da salde, estimulando a construcdo do conhecimento para iniciacdo a
pesquisa e atividades inter/multi/transdisciplinares.

O Curso de Graduacdo em Enfermagem esta organizado em regime seriado semestral, com
duracdo de 10 semestres e desenvolvido no turno noturno, com as praticas integradas/ensinos
clinicos e estagio curricular acontecendo predominantemente no periodo matutino e noturno

(manha ou tarde, e noite).

A reorganizacdo da estrutura curricular, implantada em 2012, propde a flexibilizacdo do
curriculo, alterando a sequéncia das disciplinas, propiciando assim o contato do aluno desde o
inicio do curso com o Sistema Unico de Satide. O Processo Educativo em Salde, como elemento
da atuacdo do enfermeiro, fica mantido, diante de sua grande importancia para as praticas de

prevencdo da doenga e promocao da saude.

Os conteudos essenciais para 0s Cursos de Graduacdo da area da saude estdo relacionados com
todo o processo saude-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade, integrado a realidade
epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das acbGes do cuidar em

enfermagem e fisioterapia.
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Para este ajuste curricular de 2015, algumas disciplinas foram desmembradas, tais como:
Anatomia Humana | e Il, Préaticas Integradas | a IV. Tentamos desta forma, abordar os
conteudos primordiais para a formacdo do enfermeiro, considerando o amplo campo de

atuacdo dele.

A Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem passou a ser considerada obrigatdria e as
atividades e avaliagOes sdo programadas e desenvolvidas buscando-se a integralidade dos

conceitos chaves dos periodos.

Em se tratando de revisdo de ementas e bibliografias, todas as disciplinas foram revistas
objetivando a mudanca para um curriculo baseado em competéncias e buscando-se avancar em
direcdo a um curriculo mais integrado e flexivel, na perspectiva de aliar a formacéo profissional

ao projeto social e politico da enfermagem.

O curriculo de 4.020 horas integralizado em 5 anos, respeitando a Resolugdo n° 4/2009, de 6 de
abril de 2009, do Conselho Nacional de Educacdo/Camara de Educacdo Superior, que trata da
duracdo, integralizagdo e carga horaria do bacharelado em enfermagem garante a formacé&o basica
e sblida ao egresso, para enfrentar os desafios das rapidas transformacdes da sociedade, com
formacdo compativel com referéncias nacionais e internacionais, capazes de atuar com qualidade,
eficiéncia e resolutividade, atendendo ao sistema de salde vigente no pais, a atencédo integral da
salide no sistema regionalizado e hierarquizado de referéncia e contra referéncia e o trabalho em

equipe conforme as DCNs.

A carga horaria total do curso em hora/reldgio, 4.320 horas, esta assim distribuida: 870 horas
correspondem a estagios curriculares supervisionados, 3.000 horas de contetdos curriculares
obrigatdrios, 105 horas de atividades complementares, 120 horas de disciplinas optativas, 90
horas de disciplinas eletivas e 135 horas de Trabalho de Conclusédo de Curso, sendo exigido ao
final do 10° periodo a apresentacdo do trabalho de conclusdo de curso (TCC) no formato de
artigo. O estagio/curricular € desenvolvido em dois semestres (9° e 10°), em Instituicdes de Saude

conveniadas.

Ao longo do curso o educando deverd desenvolver as Atividades Complementares que sao
experiéncias diversificadas que contribuem para a sua formagdo humana e profissional, devendo
cumprir conforme suas aptiddes, interesses e oportunidades, para complementacdo da sua

formagéo.
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E importante que o modelo pedagdgico adotado estimule e induza o aluno a “aprender a
aprender” para que o futuro profissional possa, de fato, se tornar um “profissional de concepgao”
e busque se aperfeicoar continua e permanentemente, ndo se tornando apenas um

receptor/repassador de tecnologias, cujo ciclo de obsolescéncia é cada vez mais réapido.

Segundo o Dicionario Aurélio, a tecnologia, € o conjunto de conhecimentos, especialmente
principios cientificos, que se aplicam a um determinado ramo de atividade, e torna-se
humanamente impossivel conhecer sobre tudo que se produz no campo cientifico e tecnoldgico
da Enfermagem, devendo desta forma ser adotados métodos que ensinam o processo de geracdo

do conhecimento ao aluno constituindo-se em insumo para a formacéo de seu capital intelectual.

E preciso que se tenha bem claro que o curriculo é um percurso de aprendizagem a ser

construido, envolvendo ages discentes e docentes de uma forma sempre dindmica.

O Curso de Graduacdo em Enfermagem com essa proposta curricular respeita a vocagéo e a
identidade institucional e aproxima a formacéo de enfermagem das necessidades locais de saude.
Assim procedendo, se favorece a consolidacdo do SUS, um modelo de atencdo a salde cujas

praticas sanitarias fundamentam-se em um conceito ampliado de saude e justica social.

E importante considerar questdes inerentes ao desenvolvimento da ciéncia e da tecnologia e sua
influéncia marcante no processo e no modelo de formacéo superior dos profissionais da

Enfermagem.

A tecnologia propicia o estudo a distancia por meio de plataformas de ensino onde o aluno
participa das disciplinas por meio da interacdo com o docente e a realizagdo de atividades que o

permitem adquirir o conhecimento.

7.3.1 Disciplinas a Distancia (EaD)

A portaria n® 2.117, de 6 de dezembro de 2019, dispde sobre a oferta de disciplinas com
metodologia a distancia em cursos de graduacéo presencial ofertados por Instituicdo de Educacao
Superior — IES credenciadas pelo Ministério da Educagdo. Na aplicacdo desta Portaria, sera

observada a legislacdo educacional que dispde sobre atos autorizativos de funcionamento de IES
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e de oferta de cursos superiores de graduacdo na modalidade presencial e a distancia. Nesta
modalidade estudantes e professores mesmo distantes fisicamente poderdo estabelecer uma
relacdo comunicativa que permite o desenvolvimento de processos de ensino aprendizagem. A
EAD, com o apoio do Nucleo de Educacdo a Distancia — NEAD, pode oferecer cursos de
extensdo a distancia; apoiar professores e pesquisadores no desenvolvimento e execucdo de
projetos de ensino, pesquisa e extensdo. O curso poderé ofertar disciplinas com carga horéria a
distancia, respeitando o limite de até 40% de sua carga horaria total, conforme previsto pela
Portaria n® 2.117/2019.

A oferta de disciplinas na modalidade a distancia precisa respeitar a legislacdo vigente e as
diretrizes definidas no Projeto Pedagdgico do Curso. O professor deve apresentar a proposta para
apreciacdo do Nucleo Docente Estruturante, sujeita a aprovacdo do Colegiado do Curso, que
deverdo observar a disponibilidade do docente habilitado no contetdo e na modalidade EaD para
a construcdo da disciplina e do material didatico, além da conducdo e execucdo da disciplina no

ambiente virtual.

Uma vez aprovada a oferta da disciplina na modalidade EaD, a disciplina devera ser estruturada e
planejada para que tenha inicio sua constru¢do no AVA (Ambiente Virtual de Aprendizagem). A
UEMG utiliza o Moodle que é um software livre de apoio a aprendizagem para ambientes
virtuais. Além desta ferramenta, outras sdo usadas de forma complementar, tais como: Microsoft

Teams, Audio Conferéncias, Bibliotecas Digitais, entre outras.

7.4. Articulacdo Tedrico-Pratica

A relacdo teoria-pratica pode ser entendida como eixo articulador da producdo do conhecimento,
servindo para o aluno vislumbrar possibilidades futuras de inser¢cdo no mercado de trabalho bem

como potencializando seu aprendizado.

Abandona-se aqui a ideia de que primeiro o aluno precisa dominar a teoria para depois entender a
pratica e a realidade. Busca-se a constru¢cdo do conhecimento de forma ampla, muitas vezes
integrando, numa mesma situacdo, teoria e pratica. Além disso, sustenta-se a ideia de que
relacionar teoria e pratica ndo consiste em atividade exclusiva de sala de aula, devendo-se
proporcionar ao aluno, desde o primeiro semestre, atividades incluidas na carga horaria semanal

das diferentes disciplinas, que compdem a grade curricular bem como atividades complementares
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que contribuem indiretamente para a compreensdo do Curso e de sua contribui¢do na sociedade

como um todo.

Desta forma, além das atividades apresentadas na matriz curricular, as atividades complementares
definidas para os alunos do Curso de Enfermagem servem para atingir a desejada capacidade de

relacionar teoria e prética.

As aulas praticas estdo distribuidas ao longo do curso e esta distribuicdo considera apenas a carga
horéria pratica das disciplinas curriculares, excluindo as atividades complementares e o estagio
supervisionado. As atividades praticas estdo previstas nos planos de ensino das disciplinas e séo
realizadas nos laboratérios de uso geral, em laboratorios especificos do curso, em hospitais,
unidades de saude da familia, empresas na area da satde do trabalhador, nas institui¢fes asilares,
creches e centros de atencao psicossocial da regido que desenvolvam atividades relacionadas as

diferentes areas da enfermagem.

7.5. Conteados curriculares obrigatérios (OBR)
A organizacéo curricular, coerente com as DCNs nos seus trés nacleos de Formacdo, orienta a

construcdo do conhecimento garantindo a formacdo de um profissional com as habilidades e

competéncias definidas no perfil do egresso de Enfermagem.

A proposta curricular do curso de Enfermagem, de acordo com a resolugdo CNE/CES N° 3, de 7
de novembro de 2001, compreende trés Nuicleos de Conteddos, quais sejam: a — Ciéncias

Biologicas e da Saude; b — Ciéncias Humanas e Sociais e ¢ — Ciéncias da Enfermagem.

O conjunto de disciplinas ofertadas no curso de Enfermagem dentro das Ciéncias Bioldgicas e da
Saude, Ciéncias Humanas e Sociais e Ciéncias da Enfermagem, possibilitam ao aluno a absorgéo
de sdlidos conceitos basicos e postura cientifica do futuro profissional, com visdo humanistica
abrangente e aplicada de forma sistémica e interdisciplinar, capacitando-o para o enfrentamento

de problemas complexos com senso critico e visdo transformadora.
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Areas/Contetidos Disciplinas H%?;?’?a
Ciéncias Biologicas e da Saide | Anatomia Humana | 60
Ciéncias Biologicas e da Satude |Anatomia Humana Il 60
Ciéncias Bioldgicas e da Saude | Bioquimica 60
Ciéncias Bioldgicas e da Saude |Citologiae  Histologia 75
Ciéncias Biologicas e da Saude ESStI:r?ti:Bi?i?jaa?jz Ambiental e 45
Ciéncias Bioldgicas e da Saude |Fundamentos de Genéticae  Evolugédo 45
Ciéncias Bioldgicas e da Satude | Embriologia Humana 30
Ciéncias Bioldgicas e da Saude | Fisiologia Geral e Biofisica 90
Ciéncias Bioldgicas e da Saude |Fundamentos de Epidemiologia 60
Ciéncias Bioldgicas e da Saude |Microbiologia e Imunologia 75
Ciéncias Bioldgicas e da Satde |Parasitologia Humana 60
Ciéncias Bioldgicas e da Saude |Processos Patologicos Gerais 60

Carga horéria total 705

Areas/Contetidos Disciplinas H(;??r?a
Ciéncias Humanas e Sociais Bioestatistica 60
Ciéncias Humanas e Sociais Eﬁizfr:;;?:ca& Politicas e Sociais em 45
CiBncias Humanas e Sociais _Ilz_g(rtr:;géo béasica | - Leitura e Producéo de 45
Ciéncias Humanas e Sociais Formacdo basica Il - Metodologia Cientifica 45
Ciéncias Humanas e Sociais Formac&o bésica Il - Filosofia 45
Ciéncias Humanas e Sociais Formac&o béasica IV- Sociologia 45
Ciéncias Humanas e Sociais Projetos Integradores | 45
Ciéncias Humanas e Sociais Projetos Integradores |1 45
Ciéncias Humanas e Sociais Metodologia da Pesquisa 45
Ciéncias Humanas e Sociais Psicologia Aplicada a Saude 45
Carga horéria total 465
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Areas/Contetidos Disciplinas Carga
Horéria
Ciéncias da Enfermagem | Administracdo em Saude 45
Ciéncias da Enfermagem | Administracdo em Enfermagem | 45
Ciéncias da Enfermagem | Administragdo em Enfermagem 11 60
Ciéncias da Enfermagem | Etica, Bioética e Deontologia 45
Ciéncias da Enfermagem | Saude Coletiva | 45
Ciéncias da Enfermagem | Processo Educativo em Saude 45
Ciéncias da Enfermagem | Salde Coletiva Il 60
Ciéncias da Enfermagem | Salude do Adulto e Idoso 120
Ciéncias da Enfermagem | Saude da Crianca e Adolescente | 45
Ciéncias da Enfermagem | Salde da Mulher e Recém-nascido | 45
Ciéncias da Enfermagem | Salde da Crianca e Adolescente Ii 60
Ciéncias da Enfermagem | Saude da Mulher e Recém-nascido Il 60
Ciéncias da Enfermagem | Enfermagem cirurgica 60
Ciéncias da Enfermagem | Urgéncia, Emergéncia e Intensivismo 75
Ciéncias da Enfermagem | Salde mental 45
Ciéncias da Enfermagem | Assisténcia de Enfermagem em Feridas 45
Ciéncias da Enfermagem | Assisténcia de Enfermagem em Oncologia 45
Ciéncias da Enfermagem | Estagio Curricular 1 435
Ciéncias da Enfermagem | Estagio Curricular 11 435
Ciéncias da Enfermagem | Farmacologia 75
Ciéncias da Enfermagem | Interpretacdo de Exames Laboratoriais 45
Ciéncias da Enfermagem | Semiologia e Semiotécnica | 105
Ciéncias da Enfermagem | Semiologia e Semiotécnica Il 120
Ciéncias da Enfermagem | Orientagdo de TCC | 45
Ciéncias da Enfermagem | Orientagdo de TCC Il 45
Ciéncias da Enfermagem | Orientagdo de TCC IlI 45
Ciéncias da Enfermagem | Préticas Integradas | 45
Ciéncias da Enfermagem | Praticas Integradas Il 45
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Ciéncias da Enfermagem | Préticas Integradas IlI 60
Ciéncias da Enfermagem | Préticas Integradas IV 60
Ciéncias da Enfermagem | Primeiros Socorros 45
Ciéncias da Enfermagem | Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem 45
Carga horéria total 3150

As disciplinas a serem ofertadas como Formacdo Baésica serdo Leitura e Producdo de Textos,
Sociologia, Filosofia e Metodologia Cientifica. A numeracédo de | a IV corresponde a ordem em
que serdo oferecidas pela Unidade Divindpolis, ficando a distribuicdo a cargo da Diretoria

Académica.

7.6. Disciplinas Optativas (OP) e Eletivas (EL)
Em sua estrutura curricular, o curso contempla ainda carga horaria para disciplinas optativas e

eletivas que, juntamente com as disciplinas obrigatorias, comp&em percursos formativos que sdo

oferecidos aos estudantes.

As disciplinas optativas, que permitem aos estudantes realizarem uma preparacao diferenciada de
acordo com o interesse de um dado grupo de estudantes, estdo alocadas, no curriculo do curso, no
4° 50 9° 10° periodos e perfazem um total de 120 horas ou 08 créditos. Essas disciplinas estdo
relacionadas no curriculo do curso e apresentam congruéncia com a area de formacdo do

enfermeiro, possibilitando o aprofundamento de estudos.

Para fins de enriquecimento cultural e/ou atualizagdo de conhecimentos que complementem a
formacdo académica, o aluno deve cursar disciplinas eletivas, correspondentes a um total de 90
horas ou 06 créditos, alocadas no 6° e 8° periodos, em qualquer outro curso de graduacdo, desde

que ndo pertencam ao curriculo de seu curso.

Embora a carga horaria das optativas esteja alocada em determinados periodos, o aluno podera
cursé-las a qualquer momento, desde que haja disponibilidade de vagas e dentro do limite de
créditos para matricula, conforme disposto na Resolucdo COEPE/UEMG N° 132, de 13 de
dezembro de 2013. Se aplica as eletivas, caso o aluno deseje cursa-las na UEMG.
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7.7. Interrelacio das Unidades de Estudo
Os componentes curriculares sdo organizados e apresentados por meio dos seus planos de ensino.

O plano de ensino refere-se as informagbes basicas relativas ao desenvolvimento de cada
disciplina. O contetdo das ementas € dindmico. Isto significa que, periodicamente, este contetido
é reavaliado e propostas sdo feitas no sentido de aperfeicoar os conteudos curriculares. Embora
haja certa flexibilidade na elaborag&o dos planos de ensino, as ementas de cada disciplina servem
como orientacdo. Quando se considera que a ementa de uma disciplina ndo mais atende aos
objetivos pretendidos, far-se-a sua reavaliacdo e esta sera submetida a aprovacao do colegiado do
Curso. Entdo, a reavaliacdo das ementas, bem como dos planos de ensino, ¢ realizada por cada
professor ou equipe responsavel pelo desenvolvimento da disciplina e é validada pelo colegiado
do Curso. Assim, sdo evitadas lacunas, como também, superposicdes de contetdos, bibliografias,

trabalhos e avaliagOes.

O conteudo do plano de ensino refere-se a descri¢do detalhada de todos os contetdos a serem
ministrados durante o desenvolvimento da disciplina, incluindo carga horaria destinada aos
conteudos essencialmente teéricos e aqueles praticos. A descricdo metodoldgica refere-se aos
procedimentos de ensino e aos recursos didaticos a serem utilizados para o desenvolvimento da
disciplina. A avaliacdo refere-se a descricdo dos meios e instrumentos para a avaliacdo da
aprendizagem. O item bibliografia descreve as bibliografias basicas e complementares a serem
utilizadas na disciplina, bem como os meios bibliogréficos virtuais sobre a tematica, quando for o

Caso.

Para integralizacdo curricular, o discente do curso de Enfermagem deve cumprir a estrutura
curricular estabelecida com as disciplinas obrigatorias, eletivas, optativas, Estagio
Supervisionado, Trabalho de Conclusdo de Curso e Atividades Complementares, totalizando
4.320 horas e ser aprovado. A aprovacdo nas disciplinas exige uma frequéncia minima de 75%,

considerando aulas praticas e teoricas, e 60% de aproveitamento na pontuacao distribuida.

Objetivando prover uma visdo geral dos componentes curriculares relacionados na matriz do
curso de Enfermagem da Unidade de Divinopolis, em especial das integragdes existentes entre
eles, foi modelado o quadro apresentado no item 7.5.1, totalmente em consonancia com a
estruturacio em “Areas de Formagdo” trabalhada pelo Projeto Pedagdgico e definida pelas

Diretrizes Curriculares de cursos da area de Saude.
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As DCNs tém como ideario basico a flexibilizacdo curricular, com vistas a possibilitar uma
solida formacdo de acordo com o estagio de desenvolvimento do conhecimento em cada area,
permitindo ao graduando enfrentar as rapidas mudancas do conhecimento e seus reflexos no

mundo do trabalho.

Desta forma, as diretrizes orientam que os curriculos contemplem elementos de fundamentagédo
essencial no seu campo do saber ou profissdo, numa concepcao de que o individuo deve aprender
a aprender, engajado num processo de educacdo permanente, sendo proposto que 0s cursos de
graduacdo sejam baseados em aprendizagem ativa, centrada no aluno, como sujeito da
aprendizagem e no professor, como facilitador e mediador deste processo de ensino-
aprendizagem. Enfatiza-se o aprendizado baseado em competéncias, em evidéncias cientificas, na

solucdo de problemas e orientado para a comunidade.

Isto posto, a op¢do pedagdgica do Curso de Enfermagem fundamenta-se na proposicdo de que
seus educadores sejam profissionais com competéncia técnica, cientifica, pedagdgica e ética; e
seus educandos considerados sujeitos participantes e ativos do processo ensino/aprendizagem,
construtores do seu conhecimento a partir da reflexdo critica, da acdo criativa e da formacéo
permeada pelos principios da interdisciplinaridade, integralidade, terminalidade, o que pressupde

uma estratégia educacional que visa a construcao do aprendizado pelo aluno.

Define, ainda, a interdisciplinaridade como possibilidade de integracdo dos diferentes conteudos,
integralidade como aproximac@es sucessivas do aluno a diversos contetdos, e terminalidade,
como garantia ao egresso da sua capacidade de exercer a profissdo, embora seja estimulado a

continuidade de seus estudos, em nivel de pos-graduacéo.

A interacdo ativa do aluno com a populagéo e profissionais de salde deve ocorrer desde o inicio
do processo de formacédo, proporcionando ao estudante trabalhar sobre os problemas reais,
assumindo responsabilidades crescentes como agente prestador de cuidados compativeis com seu
grau de autonomia, aproximando assim a formacgdo profissional e cientifica das reais
necessidades da populacdo brasileira, sobretudo na atencdo a saude oferecida pelo SUS,
desenvolvendo a prestacdo de servicos a populagdo para abordagem integral do processo de
salde e doenca. No curso de Enfermagem ofertado pela Unidade de Divindpolis da UEMG

procura-se permitir esta interacdo aluno x comunidade x conhecimento desde os primeiros
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periodos atraves de visitas técnicas orientadas, palestras, seminarios, grupos de discussdo, aulas

praticas em laboratorios e em campo, além de projetos de extensdo e pesquisa.

Entende-se que a educacdo profissional € um processo permanente que se inicia durante a
graduacdo e deve ser mantido na vida profissional, mediante o estabelecimento de relacGes de
parceria entre a universidade, os servicos de salde, a comunidade, as entidades e outros setores
da sociedade civil.

Conforme determinam as Diretrizes Curriculares, o perfil do egresso/profissional baseia-se na
formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva. Para tanto se propGe uma aprendizagem
baseada no diagnostico e resolucdo de problemas para o setor da salde com integracdo entre as
areas do ciclo basico e especifico requerendo do corpo docente criatividade, competéncia técnica,
humana e politica. Estas habilidades se constituem, portanto, num grande desafio, e para vencé-

los, faz-se necessario diversificar estratégias de ensino-aprendizagem em diversos cenarios.

Diante disso, o curriculo do curso de Enfermagem desta Unidade Académica busca a integracdo
das disciplinas durante todo o transcorrer do mesmo. Assim, o aluno tem a oportunidade de

vivenciar a relagéo teoria e pratica durante todos os momentos de aprendizagem.

O ser, o fazer e o conhecer sdo fundamentos que orientam os eixos articuladores do curriculo do
curso de Enfermagem onde se tem:

° Dimensdo humana (abordagem do corpo, processos psicologicos, fisiopatoldgicos,
farmacoldgicos, agrupamentos étnicos distintos, humanisticos, éticos e espirituais);

° Dimensédo social (abordagem do ambiente e das injuncbes politicas relativas a salde,
aspectos socioculturais, politicos, tecnoldgicos e da ecologia.);

° Dimenséo tedrico-metodologica (abordagem dos fundamentos tedrico-metodoldgicos
ligados ao exercicio profissional);

° Dimensdo profissional (abordagem da acdo do enfermeiro nos diferentes niveis de
atencdo, complexidade e no ciclo de vida).

Em uma perspectiva de retroalimentacdo, tudo isto fundamenta o conhecimento para um novo

perfil desejado, para enfermeiros e enfermeiras.
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Na elaboracdo do curriculo foram levados em consideracao os trés eixos tematicos descritos nas
DCNs, que nesse momento se tornam a linha de direcionamento da formagédo académica dos

graduandos em Enfermagem.

7.8. Trabalho de Concluséo de Curso
De acordo com o disposto nas Diretrizes Curriculares - Resolu¢do CNE/CES n° 3/2001, o aluno

devera elaborar um trabalho sob orientacdo docente para a conclusdo de seu curso. O Trabalho de
Concluséao de Curso (TCC) tem a funcdo de organizar os contetdos obtidos pelos académicos no
decorrer do curso de graduacdo, na medida em que eles escolnem temas de pesquisas e
desenvolvem reflexdes relacionadas com conhecimentos trabalhados nas disciplinas. Cabe frisar
que o aluno pode dar continuidade aos projetos de pesquisa e extensdo, iniciados nos primeiros

periodos do curso.

Além disso, o TCC deve proporcionar aos académicos a oportunidade de desenvolver
procedimentos metodoldgicos e de pesquisa que propiciem sistematizar as nogdes teoricas e
praticas adquiridas. Portanto, consiste em realizar pesquisa orientada e o desenvolvimento de

producdo cientifica.

Para além do que esta posto, 0 TCC comp0e a avaliacdo do discente dentro da sua perspectiva de
formacéo, contribuindo para a abordagem critica de problemas vividos por eles ou oportunizando
investigacdo aprofundada em relacdo a um tema especifico, dotado de significado para a
comunidade e para a produgdo de conhecimento. Entretanto, 0 TCC ultrapassa esta perspectiva
da avaliacdo, a qual ndo se encerra em si mesma. Nele fica retratada a articulacdo que o discente
é capaz de fazer com o conhecimento agregado, a interdisciplinaridade abordada em torno do

problema e as competéncias profissionais utilizadas & sua construcao.

A partir do segundo semestre de 2021, definiu-se que o TCC do Curso de Enfermagem tem como
producdo final um artigo que deve ser entregue seguindo as normas da revista a ser publicado de

comum interesse entre aluno e orientador.

O TCC se trata de uma elaboragéo discente a respeito de determinado tema e que, para além de

seus claros objetivos de avaliagdo, a construcdo deste trabalho mobiliza a capacidade de analise e
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de sintese do discente sobre o tema escolhido e tem como premissa 0 processo, e ndo somente o

resultado de seus esfor¢os empreendidos.

7.9. Atividades de Introducdo a Pratica
O curso de Graduacdo de Enfermagem busca romper com a desarticulacdo entre o que se ensina e

0 que se necessita na préatica, originario do paradigma filosofico-metodologico denominado
“racionalismo cartesiano” ou “cientificismo positivista”.

As atividades de ensino nos campos de pratica compreendem atividades de aprendizagem social,
cultural e profissional, visando desenvolver no aluno o pensamento critico, reflexivo e criativo,

que se coaduna com a metodologia da problematizagé&o.

As metodologias de ensino do Curso incorporam a articulacdo entre teoria e pratica como
principio pedag6gico desde o 1° periodo, que se materializa na compreenséo do aluno frente ao
exercicio profissional da enfermagem, integralizando-o e articulando-o com o0s servicos de salde

e com a comunidade.

Assim, o aluno percebe desde o inicio do Curso que sera preciso romper com a ideia de que

existem disciplinas “tedricas™ e “praticas”, professores da teoria e outros da pratica.

Busca-se reverter as posturas prepotentes do ensino em relacdo aos servigos, ditando “regras” a
serem seguidas pelos alunos, o que implica na reconsideracdo do papel dos servicos de salde,
desde o planejamento, visando a integracdo da educacdo profissional aos processos de trabalhos
reais até ao reconhecimento da indispensavel participagdo dos “trabalhadores da pratica”, como
parceiros dos “trabalhadores da teoria”, favorecendo a aquisi¢do de conhecimentos, habilidades e
atitudes, que sO poderdo ser conquistados no espago concreto da pratica social, objeto da

formacéo.

As diretrizes orientam a integracdo ensino-servigo-comunidade, como a promogcdo de uma
politica institucional integradora do ensino, pesquisa, extensdo e servicos, priorizando a formacao

pedagogica dos docentes e a construcao coletiva do Projeto Pedagogico.

A diversificagdo dos campos de pratica no ensino permite ao aluno a visualizacdo de diversas

realidades sociais e a ampliacdo do conhecimento quanto a atuacdo do profissional Enfermeiro, e



Bacharelado em Enfermagem — Divindpolis | 40

as varias modalidades de ensino da préatica levam o aluno a adquirir a habilidade necessaria ao

desempenho de suas fungdes profissionais.

As modalidades de préatica adotadas no Curso compreendem:

° Atividades praticas desenvolvidas nos laboratorios das areas basicas, onde o aluno
aprende sobre as estruturas funcionais do organismo humano;

° Atividades praticas no laboratério de habilidades em enfermagem, no qual o aluno €
introduzido no aprendizado dos procedimentos técnicos em enfermagem;

° Visitas técnicas a servicos de salde, 6rgdos de gestdo do sistema de saude publico e
privado, setores diversos da comunidade que tém relacdo direta com a area da salde, onde o
aluno é confrontado com a realidade social e com a organizacdo dos servicos de saude, e no qual
tem seu primeiro contato com o individuo e comunidade que sera alvo da sua atencdo; e Praticas
Integradas realizadas nos servicos de salde publicos e privados, rede basica e hospitalar,
equipamentos sociais, durante o qual o aluno desenvolve a assisténcia de enfermagem ao
individuo saudavel, ao portador de doenca e a comunidade;

° Estagio curricular supervisionado, momento em que o aluno adquire sua autonomia em
relacdo ao docente e se integra ao servico de salde e a comunidade;

° Projetos de extensdo, que dao ao aluno a oportunidade de contribuir para a melhoria da
qualidade de vida da comunidade em acGes de educacédo para a saude, assisténcia de enfermagem
e efetiva presenca nas instancias do controle social;

° Projetos de pesquisa, cuja visdo cientifica permite ao aluno despertar para a importancia
de contribuir para o desenvolvimento técnico-cientifico da enfermagem, e consequentemente,
para a melhoria da sociedade;

° Seminério Interdisciplinar que permite a articulagdo das disciplinas por periodo e curso
em cima de um tema geral com subtemas baseados em problemas em saude/enfermagem com a
possibilidade da resolugdo dos mesmos, com Gtica holistica de sujeito critico, reflexivo e
cognoscivel,

° Eventos cientificos promovidos pela universidade e entidades de classe, espaco que lhe
permite ampliar seus conhecimentos gerais e especificos;

° Outras atividades desenvolvidas na comunidade, por meio de demandas da propria
sociedade;
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° Participacdo em projetos realizados pelo Ministério da Saude, por meio do Centro
Académico de Enfermagem, dentre eles o VER-SUS, Vivéncias no SUS e Pélo de Formacao e
Educacdo Permanente para o SUS, cuja presenca do aluno é fundamental para que a formacéo se

aproxime das necessidades da sociedade brasileira.

7.9.1. A aula prética nos laboratorios

As préticas contempladas nas disciplinas do 1° ao 5° periodo do curso sdo desenvolvidas por meio
de visitas técnicas nas realidades do SUS e ou vivéncias no laboratério especifico. Estas praticas

sdo sempre acompanhadas e orientadas pelo professor da disciplina.

As préticas realizadas nos laborat6rios sdo sempre acompanhadas e orientadas pelo professor da
disciplina. Porém, a préatica especifica de enfermagem onde o aluno vai ter o contato e o
aprendizado do exame fisico e de procedimentos técnicos de enfermagem ndo deve ser feita
somente por um (01) professor. Para esta pratica € fundamental a divisdo dos alunos em pequenos
grupos, onde a técnica e os procedimentos vao ser demonstrados e ensinados passo a passo por
mais de um docente, 0 que permitird ao aluno um aprendizado mais concreto sobre um dos
fundamentos da enfermagem, o cuidado. De acordo com o curriculo, cada professor deve ficar
com um grupo de no maximo 10 alunos no laboratério de saude, nas disciplinas especificas da
Enfermagem (Semiologia e Semiotécnica | e Il) e grupos de no maximo 40 alunos para as
disciplinas das areas basicas (Anatomia, Citologia e Histologia, Microbiologia e Imunologia,

Fisiologia Geral e Biofisica e Processos Patoldgicos Gerais).

As disciplinas Semiologia e Semiotécnica | e Il, Satde do Adulto e Idoso, Saude da Crianca e do
Adolescente | e 1l e Satude da Mulher e do Recém-Nascido | e I, areas especificas da formagéo

do profissional enfermeiro, contém conteudo cujo saber deve ser dividido entre docentes.

7.9.2. Préticas Integradas

As disciplinas “Praticas Integradas” trata-se de modalidade préatica por meio da qual o aluno é
inserido nos servicos de salde, em todos os seus niveis de complexidade, com carga horéria

especifica a ela destinada.
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Neste sentido, estas disciplinas especificas na formacdo do Enfermeiro direcionam a pratica aos
Hospitais, Unidades Basicas de Saude, servico de saude mental, instituicbes de longa

permanéncia, bem como para a Unidade de Pronto Atendimento.

As turmas sdo divididas em grupos de no maximo seis alunos e/ou conforme disponibilidade do
campo e com acompanhamento do docente do Curso de Enfermagem.
As préticas sdo planejadas nas unidades de saide com os Enfermeiros responsaveis e acordadas

junto a Gestdo do Servico de Saude.

Elas compreendem a assisténcia de enfermagem aos usuérios, educacdo para a satde, diagnostico
e planejamento da unidade junto ao Enfermeiro, com vistas a contribuicGes para a melhoria da
qualidade da assisténcia prestada. Especificamente com relacdo a disciplina, séo desenvolvidas
dentre outras acOes, assisténcia de enfermagem no ciclo vital, bem como o processo patoldgico e

a gestdo do servico de salde.

A presenga dos alunos nos campos, bem como suas acBes diretas ou indiretas aos usudrios, é
passo a passo acompanhada presencialmente pelo professor. Deste modo, o grupo de alunos
vivenciam estas agdes em consonancia com o contetdo trabalhado em sala de aula enquanto uma

oportunidade de aplicacdo do conhecimento na realidade do SUS.

As praticas integradas passam a ser uma pratica intermediéria entre o laboratdrio - o qual oferece
condicdes ideais de aprendizagem -, até as condicdes reais e vivenciadas pelos alunos no estagio

curricular, na qual ele ja é interdependente do professor.

A integragéo ensino-servigo para o curso de Graduacdo em Enfermagem faz parte de sua premissa
na formacdo, uma vez que Enfermeiros competentes para o cuidado a salde estd para além da
exigéncia de formacdo de recursos humanos para o SUS mas também atrelado as diversidades das

comunidades e agrupamentos étnicos distintos.

Acreditamos na formacao integral do sujeito, que diante de um mundo dindmico e demandado por
ele, seja capaz de transformar-se e de transformar a sua realidade, contribuindo efetivamente,

assim, para a melhoria da qualidade de vida das pessoas. Os variados cenarios por onde passam
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nossos alunos nao sdo inocuos. Eles problematizam um modo de ser enfermeiro que a realidade

exige e que acaba por ultrapassar os muros académicos.

As préticas integradas tém por objetivo propiciar ao aluno o contato com o usuério na unidade
assistencial e colocar em préatica o aprendizado tedrico visto em sala de aula. E ainda um
momento preparatdrio para o estagio curricular quando entdo poderd exercer plenamente a
assisténcia de enfermagem no limite permitido por sua condicao de aluno.

As préticas serdo integradas, ou seja, o aluno vai ter contato com todo o ciclo vital humano, em
uma Unica unidade assistencial, em momentos alternados no mesmo semestre entre atencao

primaria e atencdo secundaria e terciaria no servico publico e privado.

Em 54 horas/aula semestrais do 5° ao 8° periodo, o aluno deve relacionar teoria e prética no
servico nas areas da Saude Coletiva, Saude da Mulher e Recém-nascido, Saude da Crianca e
Adolescente, Saude do Adulto, Saude do Idoso, Saude Mental, Urgéncia e Emergéncia e Salde
do Trabalhador em atividades programadas e espontaneas nas Unidades Basicas de Salde e
Pronto Atendimento da rede do Sistema Unico de Satde de Divinopolis e Hospitais conveniados
com a Unidade Académica, no horario disponibilizado pelas unidades, podendo ser no turno da

manha ou da tarde.

A programacdo das atividades sera diversificada, podendo em um mesmo dia o aluno fazer

assisténcia a uma crianca e a um idoso, desde que a unidade assistencial permita esta dindmica.

As acOes a serem realizadas devem ser orientadas pelas normas, rotinas e protocolos de cada
instituicdo, bem como do Protocolo do Enfermeiro da Secretaria Municipal de Salde de
Divinopolis, que estabelece, em complementaridade com a Lei 7486 de 1986 que regulamenta o

exercicio profissional, as atribui¢des em toda a rede publica.

As atividades minimas previstas para cada aluno nas Praticas Integradas séo:

1. Consulta de Enfermagem

2 Educacdo em Saude

3 Visitas domiciliares

4. Procedimentos técnicos de enfermagem

5 Registros em prontuérios, impressos, relatérios, boletins, investigagdes, entre outros.
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6 Organizagdo da unidade assistencial

7 Grupos de discussdo de casos

8. Avaliagdo de desempenho discente e docente
9.

Participacdo em reunides de equipe, capacitacdes, eventos técnico-cientificos.
Os alunos sdo distribuidos em grupos com no méximo 6 alunos e cada um devera realizar

atividades na atencdo primaria, secundaria e tercidria, em sistema de rodizio, conforme

cronograma do 5° ao 8° periodo.

O professor deve organizar o ensino obedecendo, 0s preceitos éticos, normas, regulamentos,

rotinas e a demanda da unidade, porém observando a necessidade de aprendizado do aluno.

Na area hospitalar, o grupo pode ser fixado em setores gerais, possibilitando o contato com
diferentes grupos etarios e patologias diversificadas ou ainda ter as horas distribuidas nos setores
considerados basicos do cuidado como area de adultos e idosos, maternidade, pediatria, bloco
cirurgico e urgéncia e emergéncia.

A avaliacdo é diaria por meio da analise da capacidade do aluno de relacionar teoria e pratica,
estudos de casos, prova oral, e outros requisitos citados abaixo como critério de avaliacdo final:
° Assiduidade;

o Etica, Postura;

° Sociabilidade e Cooperacdo com o grupo discente, funcionarios das unidades assistenciais
e USUArios;

° Iniciativa;

° Préaticas Educativas;

° Grupos de Discusséo;

° Capacidade de relacionar teoria e pratica durante a assisténcia de enfermagem;

° Capacidade de organizar o ambiente antes, durante e ap6s a assisténcia de Enfermagem;

° Capacidade de desenvolver adequadamente uma consulta de Enfermagem seguindo todas

as etapas de forma correta;
° Capacidade de argumentacdo durante aos questionamentos feitos pelo professor;
Capacidade de perceber o papel do profissional Enfermeiro e discriminar pontos positivos

e negativos da unidade e participagdo ativa no processo ensino aprendizagem e
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cumprimento do pacto firmado com o docente para a realizacdo das atividades
programadas.
A distribuicdo dos pontos é feita dividindo os valores equitativamente entre o periodo de ensino
nas Unidades Bésicas de Salde da rede do Sistema Unico de Salide e Hospitais.
Atores das Praticas Integradas
Aluno: aquele que esta em campo para aprender a ser o enfermeiro orientado pelo professor
enfermeiro que faz parte da instituicdo de ensino e orientado também pelo enfermeiro da
unidade/instituicdo de saude, de acordo com os preceitos éticos e legais da profissdo e as normas,

regulamentos e rotinas da unidade.

Professor Enfermeiro: Professor da instituicdo de ensino responsavel pela articulacéo
teoriapratica que facilita o processo do ensino-aprendizagem ao aluno para desenvolvimento de

habilidades, competéncias e atitudes na construcdo do aprender a ser enfermeiro.

Enfermeiro da Instituicdo de Saude: é aquele que é especifico contratado ou efetivo pela
unidade/instituicdo de saude que desenvolve o seu papel de profissional de salde na area da
enfermagem e afins e que realiza a articulacdo pratica-teoria com a co-participacdo no processo
do ensino-aprendizagem ao aluno para desenvolvimento de habilidades, competéncias e atitudes

na construcdo do aprender a ser enfermeiro.

Sao atribuicGes do aluno no campo das disciplinas Préaticas Integradas:

I - Participar das atividades programadas com motivacao, empenho e comportamento ético
adequado;

] - Realizar todas as atividades programadas no plano de ensino, sob a orientacdo de
professor enfermeiro;

I - Realizar todas as atividades programadas no plano de trabalho da instituicdo de saude,
sob a orientacdo do enfermeiro da instituicdo de salde;

IV - Elaborar relatorios periodicos sobre as atividades realizadas, para fins de avaliacéo,
conforme orientacGes definidas a respeito;

\/ - Prestar assisténcia de Enfermagem ambulatorial e domiciliar livre de riscos aos clientes;
VI - Correlacionar as atividades praticas com o apoio teérico recebido no curso e com a
orientacdes transmitidas pelo professor enfermeiro, interpelando o professor a respeito de suas

duvidas e das possibilidades de aprimoramento de sua pratica;
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VIl - Submeter-se a processo de avaliacdo continuada e global, buscando a melhoria de seu
desempenho académico e de iniciacdo profissional,

VIII - Autoavaliar-se, como parte do processo de avaliacdo global de seu desempenho.
IX - Manter abertas linhas de comunicacdo com todos os membros da equipe de Enfermagem,

profissionais afins, cliente, familia e comunidade;

Séo atribuicGes do Professor Enfermeiro no campo das disciplinas Préaticas Integradas:
I - Elaborar o plano de ensino das Praticas Integradas;

Il - Fornecer ao aluno os elementos necessarios a elaboragdo e execucao dos estudos de casos,
seminarios, relatérios e projetos;

I11 — conhecer a realidade em que o aluno ira atuar considerando as condicGes fisicas e 0s
recursos didatico-pedagdgicos a serem utilizados;

IV - Coordenar a execuc¢do das atividades didatico-pedagogicas referentes as praticas integradas,
de conformidade com o planejamento e pré-projeto definidos pelas partes envolvidas no
acompanhamento do aluno no campo de pratica;

V — Promove reavaliacdo permanente das atividades desenvolvidas pelo aluno registrando, no
documento individual proprio, o plano de trabalho, os relatérios parciais e finais e outros
eventos ligados ao desenvolvimento da disciplina;

VI — Encaminhar as avaliacOes, expressas em notas, para registro;

VII - contatar com instituicGes, entidades, empresas ou comunidades potencialmente
concedentes de campo de préticas, tendo em vista a celebracdo de convénios, termos de
compromisso ou acordos de cooperacéo,

VIl - Articular e promover a socializagdo de experiéncias profissionais e pedagogicas a partir
de seminérios, publicacdes e outros meios, envolvendo o colegiado de curso;

IX - Manter o Coordenador do curso informado, mediante relatério, sobre a listagem dos

estagiarios, campos e desenvolvimento do estagio.

Séo atribuicGes do enfermeiro da instituicdo de saude:

I - Participar do processo ensino-aprendizagem com atitudes de corresponsabilidade;

Il - Orientar ao aluno seu desenvolvimento pratico;

I11 - Coparticipar da avaliagdo do processo;

IV - Proporcionar ambiente conceptual que favoreca o aprendizado; V - Manter comunicagao
efetiva com o professor enfermeiro.
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7.10. Estagio Curricular

O estagio curricular é realizado no 9° e 10° periodos no horario diurno ou noturno, de acordo com
a oferta do campo de préatica. No horério diurno ou noturno o aluno devera ter disponibilidade de
cursar o estagio tanto no periodo matutino ou vespertino ou noturno, em instituicdo estabelecida

pela coordenacgdo do curso em Divinopolis.

O Regulamento de estagio (Apéndice 3) contém o processo de organizacao e as responsabilidades

de todos os envolvidos nesta disciplina.

Nos Estagios Curriculares | e 11, os alunos sdo inseridos nos servicos de saude publica (Estratégia
de Saude da Familia, Centro de Saude e Policlinica) e hospitalar (pronto atendimento, setor de
internacdo, bloco cirurgico e centro de tratamento intensivo), em todos 0s seus niveis de
complexidade, conforme Regulamento de Estagio Curricular, em anexo.

O Estagio Curricular segue a Resolu¢do do COFEN N° 371/2010 que dispde sobre participacdo
do Enfermeiro na supervisdo e orientacdo de estdgio de estudantes dos diferentes niveis da
formacdo profissional de Enfermagem. O numero de alunos por supervisor e orientador de
estagio, segue a definicdo desta resolucdo e estas informaces estdo definidas no Regulamento de
Estagios do Curso, que se encontra em anexo ao PPC, sendo que cada supervisor de estagio, deve
acompanhar grupos de no maximo 06 alunos e os orientadores de estagio, grupos de até 10
alunos.

Ressalta-se que o0 supervisor e o orientador de estagio devem ser docentes enfermeiros
vinculados ao curso de Enfermagem da instituicdo. No qual o professor supervisor é responsavel
pelo acompanhamento pratico e o orientador pelo suporte teorico-pratico dos discentes.

Cabe destacar que o estagio curricular é um ato educativo realizado sob orientagdo docente,
conforme previsto pela Lei n® 11.788/2008 e sua obrigatoriedade esta prevista na Resolugéo
CNE/CES N° 3/2001. A sua carga horaria corresponde a 20% da carga horéria total do curso de
enfermagem; ademais, é um elemento transformador do processo educativo, indispensavel para a
formacdo do enfermeiro. O estagio fundamenta-se na necessidade de estabelecer momentos de
desenvolvimento das habilidades técnicas proprias da Enfermagem, deve ocorrer com o
acompanhamento efetivo e permanente dos docentes da instituicdo de ensino a partir de um

determinado numero limite de alunos/supervisor para propiciar o acompanhamento integral das
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atividades a serem realizadas. (Informacdes presentes na descricdo do PPC e Regulamento de

Estagios e nimero de alunos por grupo constam em quadro abaixo do curriculo) (APENDICE 3).

7.11. Atividades Complementares
O processo ensino-aprendizagem acontece em variados cenarios, de formas distintas, formal ou

informalmente. O contexto escolar, préprio e planejadamente articulado para que a praxis
pedagdgica seja concretizada, permite que o aprendizado seja mobilizado e que o sujeito se
transforme e interfira construtivamente em seu cotidiano. Entretanto, varias outras oportunidades
sdo oferecidas as pessoas que, em processo de formacdo, buscam articular o aprendizado em

outros campos fora da escola, segundo suas afinidades.

Neste sentido e conscientes da responsabilidade social de inser¢do do aluno no mundo da
profissdo, faz-se necessario que o Curso de Graduacdo em Enfermagem busque uma maior
integracdo com as instituigdes de servigos e outras entidades formadoras dos seus discentes. Para
tanto, as atividades extraclasse, contribuirdo tanto para que outras reflexdes sejam trazidas para
dentro do curso, quanto para o discente, validando este conhecimento adquirido e buscado
autonomamente. Desta forma, essas atividades extraclasses s&o consideradas atividades
complementares, incentivando o aluno a participar de experiéncias diversificadas que contribuam
para a sua formacdo humana e profissional, atendendo as diretrizes nacionais do ensino em

Enfermagem.

As atividades integradoras deverdo ser incrementadas durante todo o Curso de Graduagdo em
Enfermagem e procura criar mecanismos de aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo
aluno por meio de estudos e praticas independentes, presenciais e/ou a distancia, como:
monitoria, programas de iniciacdo cientifica, programas de extensdo, estudos complementares,
cursos realizados em areas afins (BRASIL, 2018). As atividades integradoras sdo obrigatorias,
terdo carga horéaria global de 105 horas, devendo ser cumpridas ao longo do curso, sendo de
responsabilidade do Coordenador de Curso a data de envio para contabilizacdo das horas no
semestre (APENDICE 4).
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Carga Horéria Semanal| Carga Carga
(h/a) Horaria Horaria
No 1° PERIODO Tipo Total Total Créditos | Prérequisitos
Teoria | Pratica| Total |  (h/a) (Horas)
1 Anatomia Humanal | OBR 2 2 4 72 60 4
Bases Historicas,
2 Politicas e Sociais OBR 3 0 3 54 45 3
em Enfermagem
3 |Metodologia OBR | 3 0 3 54 45 3
Cientifica
g |Cltologiae OBR | 3 2 5 90 75 5
Histologia
Ecologia, Saude
5 Ambiental e OBR 3 0 3 54 45 3
Sustentabilidade
6 Leitura e Producéo OBR 5 0 9 36 30 5
de Textos
7 Sociologia OBR 2 0 2 36 30 2
g | >eminarios EXT | 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 18 6 24 432 360 24
Carga Horéria Semanal| Carga Carga
No 2° PERIODO Tipo (h/a) H_?;g;a H_:gg;r;a Créditos | Prérequisitos
Teoria | Pratica | Total (h/a) (Horas)
9 ﬁnatomla Humana OBR 2 9 4 72 60 4
10 Filosofia OBR 2 0 2 36 30 2
1p |Fundamentosde | npp 1, 1 3 54 45 3
Genética e Evolucdo
1o | Embriologia OBR | 1 1 2 36 30 2
Humana
13 Bioquimica OBR 4 0 4 72 60 4
14 |FisiologiaGerale | pp | g 1 6 108 90 6 1
Biofisica
15 Primeiros Socorros OBR 2 1 3 54 45 3
16 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 18 8 26 468 390 26
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Carga Horéaria Semanal| Carga Carga
No 3°PERIODO Tipo (/a) H_?;?;;a %:?;.a Créditos | Prérequisitos
Teoria| Préatica| Total (h/a) (Horas)
17 | Bioestatistica OBR 4 0 4 72 60 4
1g| Microbiologia e OBR| 3 2 5 90 75 5
Imunologia
19 | Fundamentos de OBR | 4 0 4 72 60 4
Epidemiologia
20| Parasitologia OBR 3 1 4 72 60 4
Humana
21 | Semiologia e OBR 4 3 7 126 105 7 19
Semiotécnica I**
29 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 18 8 26 468 390 26
Carga Horéaria Semanal| Carga Carga
No 4° PERIODO Tipo i) H_?cr)?;;a H.?;?;;a Creéditos | Prérequisitos
Teoria| Préatica| Total (h/a) (Horas)
23 Administracdo em Saude OBR 3 0 3 54 45 3
Sistematizacdo da
24 | Assisténcia de OBR 3 0 3 54 45 3
Enfermagem
25 | Farmacologia OBR 4 1 5 90 75 5 13
26 | Optativa | OP 2 0 2 36 30 2
g7 | Processos . OBR | 3 1 4 72 60 4
Patologicos Gerais
Semiologia e
28| oo miotécnica |1** OBR | 4 4 8 144 120 8 21
20 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 19 8 27 486 405 27
Carga Horaria Semanal| Carga Carga
No 59 PERIODO Tipo (h/a) H?;?;;a H.?gglla Créditos | Prérequisitos
Teoria| Préatica| Total (h/a) (Horas)
30 | Etica. Bioeticae OBR | 3 0 3 54 45 3
Deontologia
31 | Optativa Il OP 2 0 2 36 30 2
32 Préaticas Integradas I*** OBR 0 3 3 54 45 3 8
33 Projetos Integradores | OBR 4 0 4 72 60 4
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Assisténcia de
34 | Enfermagem em OBR 3 0 3 54 45 3
Feridas
35| Saude Coletiva | OBR 3 0 3 54 45 3
36 Salde do Adulto e Idoso OBR 8 0 8 144 120 8
37 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 23 5 28 504 420 28
Carga Horéaria Semanal| Carga Carga
(h/a) Horéria Horaéria
No 6° PERIODO Tipo Total Total Créditos |Prérequisitos
Teoria | Pratica| Total (h/a) (Horas)
38 |Eletival OP 3 0 3 54 45 3
Interpretacdo de
39 | Exames OBR 3 0 3 54 45 3
Laboratoriais
4o |Praticas Integradas | ypp | 3 3 54 45 3 32,36
“***
41 Proces§o Educativg OBR 3 0 3 54 45 3
em Salde
42 | Projetos OBR | 4 0 4 72 60 4 33
Integradores Il
43 | Saude Coletiva Il OBR 4 0 4 72 60 4
Saude da Crianca e
44 do Adolescente | OBR 3 0 3 >4 45 3
Saude da Mulher e
45 do RN | OBR 3 0 3 54 45 3
16 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 23 5 28 504 420 28
Carga Horéaria Semanal | Carga Carga
(h/a) Horéria Horaria
No 7° PERIODO Tipo Total Total Créditos |Prérequisitos
Teoria | Pratica| Total (h/a) (Horas)
47 Administracdo em OBR 3 0 3 54 45 3
Enfermagem |
4g | Psicologia Aplicada | a0 4 0 3 54 45 3
a Saude
a9 | Enfermagem OBR| 3 1 4 72 60 4 36

Cirurgica
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Metodologia da

50 . OBR 3 0 3 54 45 3
pesquisa
51 f’lrlitlias Integradas | ypp ! g 4 4 72 60 4 |40, 44,45
Saude da Crianga e
52 do Adolescente 11 OBR 4 0 4 72 60 4 44
Saude da Mulher e
53 do RN Il OBR 4 0 4 72 60 4 45
£4 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 20 7 27 486 405 27
Carga Horéaria Semanal | Carga Carga
(h/a) Horaria Horéria
No 8° PERIODO Tipo Total Total Créditos |Prérequisitos
Teoria | Pratica| Total (h/a) (Horas)
g5 |Administragioem | hpp o, 0 4 72 60 4 47
Enfermagem I
Assisténcia de
56 |[Enfermagemem OBR 2 1 3 54 45 3
Oncologia
Trabalho de
57 |Concluséao de Curso|OBR 3 0 3 54 45 3 50
|
Praticas Integradas
58 ||\ OBR 0 4 4 72 60 4  |51,52,53
59 [Saude Mental OBR 3 0 3 54 45 3
Urgéncia,
60 |[Emergénciae OBR 5 0 5 90 75 5
Intensivismo
61 [Eletivall EL 3 0 3 54 45 3
62 Seminarios EXT 0 2 2 36 30 2
interdisciplinares
TOTAL 20 7 27 486 405 27
Carga Horéria Semanal Carga Carga
(h/a) Horaria Horéria
No 9° PERIODO  |[Tipo Total Total  |Créditos |Prérequisitos
Teoria |Pratica | Total (h/a) (Horas)
g3 |Cowgio Curricular a0 522 435 29 55 a 62
Trabalho de
64 |Concluséao de Curso|OBR 3 0 3 54 45 3 57
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65 |Optativa Ill 2 0 2 36 30 2
TOTAL 5 0 5 612 510 34
Carga Horéaria Semanal Carga Carga
No | 10°PERIODO |[Tipo (/a) H_?;‘Z;; a H.?ggll 2 |craditos Prérequisitos
Teoria |Pratica | Total (h/a) (Horas)
g6 |oStagio Curricularll a0 522 435 29 63
Trabalho de
67 |Conclusdo de Curso|OBR 3 0 3 54 45 3 64
Il
68 [Optativa IV 2 0 2 36 30 2
go (Allvidades OBR 0 7 126 105 7
Complementares
TOTAL 5 0 12 738 615 41
A seguir, sintese da carga horéria total:
EspecificacOes de carga horaria Carga horéria
Hora/aula Hora/reldgio Créditos
Disciplinas obrigatorias 2916 2430 162
Disciplinas optativas 144 120 8
Disciplinas eletivas 108 90 6
Praticas Integradas 252 210 14
Projetos Integradores 144 120 8
Atividades Complementares 126 105 7
Seminarios Interdisciplinares 288 240 16
Estagio Curricular 1044 870 58
Trabalho de Concluséo de Curso 162 135 9
TOTAL 5184 4320 288
DIMENSAO DAS TURMAS N° DE ESTUDANTES
Aulas Praticas* 20
Estégio supervisionado 40
Trabalho de Conclusao de Curso 40

*No caso das disciplinas que possuem aulas praticas, podera ocorrer divisdo da turma em
subturmas, quando o numero de matriculados for superior a 20 alunos, dependendo do suporte do
laboratorio, sendo que cada aula ministrada gerara atribuicdo de encargos didaticos para o

docente.
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carga |\
DISCIPLINAS OPTATIVAS Horéria Total Total Créditos
(h/a) (Horas)
Anatomia Palpatoria 36 30 2
Cuidados Paliativos 36 30 2
Dependéncia Qmmlca na 36 30 5
Contemporaneidade
Gestdo e Empreendedorismo 36 30
Grupos Operativos na Saude 36 30 2
Imaginologia 36 30 2
LIBRAS 36 30 2
Nutricdo Clinica aplicada a Enfermagem 36 30 2
Processos Organizacionais 36 30 2
Saude do Trabalhador 36 30 2
Sls:remas de Informacéo Aplicados a 36 30 5
Saude
Tec_nlcas de Manipulacéo e Mobilizacéo 36 30 5
Articular
\ioléncia e Salde 36 30 2
7.14. Ementario e Bibliografia
1° PERIODO

ANATOMIA HUMANA |
EMENTA:
Conceituacdo e identificacdo de normalidade, variagdes anatdmicas, eixos, planos anatémicos e
planos de construgcdo corporea. Identificacdo e estudo teorico-pratico das diversas estruturas
macroscopicas dos 6rgdos e sistemas do corpo humano: Anatomia dos sistemas esquelético,
articular, muscular, nervoso central e periférico, nervoso autbnomo, sensorial, tegumentar e
cardiovascular, visando sua aplicacdo clinica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana bésica. 2. ed. S&o
Paulo: Atheneu, ©2015. 184 p. ISBN 8573790709. (Bibliografia na bbt da UEMGDivinoépolis)
DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana: sistémica e segmentar.
3. ed., rev. Sdo Paulo: Atheneu, 2011. 757 p. ISBN 8573798483. (Bibliografia na bbt da UEMG-
Divindpolis)
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TORTORA, Gerard J.,, GRABOWSKI, Sandra R. Principios de anatomia e fisiologia /. 9. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. ISBN: 8527707284. (Bibliografia na bbt da UEMG-
Divinopolis)

ROHEN, Johannes W; YOKOCHI, Chihiro; LUTJEN-DRECOLL, Elke. Anatomia humana: atlas
fotogréfico de anatomia sistémica e regional. 8. ed. Barueri: Manole, 2016. xi, 548 p. ISBN
9788520444481. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

AQUISICAO:

TORTORA, Gerard J. DERRICKSON, Bryan. Principios de anatomia e fisiologia /. 14. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan; Edicdo: 14 (1 de fevereiro de 2016). ISBN-13: 9788527728621.
(nova aquisicéo)

DRAKE, Richard L./ VOGL, A. Wayne/ MITCHELL, Adam W. M. Gray’s Anatomia

Bésica. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan; Edigdo: 1 (6 de agosto de 2013). ISBN13:
9788535262964. (nova aquisicao)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CRESPO, Xavier; CURELL, Nuria; CURELL, Jordi. Atlas de anatomia e saude. Curitiba: Bolsa
Nacional do Livro, 2004. 111 p. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

NETTER, Frank H. Netter - atlas de anatomia humana. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. 638
p. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

SOBOTTA, Johannes. Atlas de anatomia humana. 22. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2006. 2 v.

SPENCE, Alexander P. Anatomia humana basica. Sdo Paulo: Manole, 1991. 713 p. (Bibliografia
na bbt da UEMG-Divindpolis)

WOLF-HEIDEGGER, G.; KOPF-MAIER, Petra. Wolf-Heidegger atlas de anatomia humana

— V. 1. anatomia geral, paredes do tronco, membros superior e inferior. 5. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2001. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divinopolis)

Wolf-Heidegger atlas de anatomia humana — v. 2: Cabeca e pescoco, térax, abdome, pelve,
PCSN, olho, orelha. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000INETTER, Frank H. , .

Atlas de anatomia humana. 3. tiragem. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. ISBN: 9788535221480.
(Bibliografia na bbt da UEMG-Divinopolis)

WOLF-HEIDEGGER, G.(Gerhard), ; KOPF-MAIER, Petra . Wolf-Heidegger atlas de anatomia
humana /. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000. 2v. , il. (algumas col.) ; . v. 1. ISBN:
8527705710. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divinopolis)

BASES HISTORICAS, POLITICAS E SOCIAIS EM ENFERMAGEM
EMENTA:
Histdrico das praticas de saude. Sistema Nightingale. O contexto institucional na origem da
enfermagem no Brasil. Enfermagem como forca social, base cientifica, tecnologica e social.
Processo do cuidar e a base fundamental das teorias de enfermagem.
Compreensdo e critica de conceitos relacionados ao processo salde-doenca. Modelos
assistenciais. Histéria da organizacdo e politicas sociais de salde, considerando as
transformacdes do quadro sanitério brasileiro. As instituicGes de satde no Brasil.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza (Org.). Tratado de saude coletiva. 2. ed., rev. e aum. Séo
Paulo: Hucitec, 2012. (21 exs.)

CZERESNIA, Dina; FREITAS, Carlos Machado de (Org.). Promog¢do da saude: conceitos,
reflexdes, tendéncias. 2. ed., rev. e ampl. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009. (Reimpressdo de 2016).
(17 exs.)

GEOVANINI, Telma et al. Histéria da enfermagem: versGes e interpretacdes. 4. ed. Rio de
Janeiro: Revinter, ©2019. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza. Um meétodo para analise e co-gestdo de coletivos: a
constituicdo do sujeito, a producdo de valor de uso e a democracia em instituicdes: 0 método da
roda. 3. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2007. (5 exs.)

CARRARO, Telma Elisa. Enfermagem e assisténcia: resgatando Florence Nightingale. 2.

ed., rev. Goiania: AB Editora, 2001. (6 exs.)

LIMA, Maria José de. O que é enfermagem. 3. ed. Sdo Paulo: Brasiliense, 2005. (5 exs.) PAIM,
Jairnilson Silva; ALMEIDA FILHO, Naomar de (Org.). Saude coletiva: teoria e pratica. Rio de
Janeiro: Medbook, 2014. (5 exs.)

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 8. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2013. (16 exs.)

METODOLOGIA CIENTIFICA
EMENTA:
Epistemologia e construcdo do conhecimento. Do senso comum ao conhecimento cientifico.
Metodologia cientifica. Normas técnicas para elaboracdo de trabalhos académicos. Projetos de
pesquisa. A pesquisa cientifica. Caracteristicas da linguagem cientifica. Analise de comunicac6es
cientificas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacdes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014).
(39 exs.)

LUDKE, Menga; ANDRE, Marli Eliza Dalmazo Afonso de. Pesquisa em educac&o: abordagens
qualitativas. 2. ed. Rio de Janeiro: EPU, 2013. (Reimpressao de 2018). (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARVALHO, Alex Moreira et al. Aprendendo metodologia cientifica: uma orientagdo para o0s
alunos de graduagéo. S&o Paulo: Nome da Rosa, 2011. (14 exs.)

DEMO, Pedro. Educar pela pesquisa. 10. ed. Campinas: Autores Associados, 2015. (13 exs.)
DEMO, Pedro. Introducdo & metodologia da ciéncia. 2. ed. Sdo Paulo: Atlas, 1985.
(Reimpresséo de 2015). (17 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATOS, Eva Maria. Fundamentos de metodologia
cientifica. 8. ed. S&o Paulo: Atlas, ©2017. (9 exs.)

RAMPAZZO, Lino. Metodologia cientifica: para alunos dos cursos de graduacéo e
posgraduacédo. 8.ed. S&o Paulo: Loyola, 2015. (5 exs.)
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CITOLOGIA E HISTOLOGIA

EMENTA:

NocOes de microscopia de luz e eletrénica. Métodos de estudo das células e tecidos biologicos.
Estrutura das membranas e transporte celular. Organizacdo da célula procariota e eucariota.
Citoesqueleto. Estrutura do nucleo interfasico. Compartimentos intracelulares e transporte.
Matriz extracelular. Ciclo celular. Nogbes de Histologia béasica e aplicada a clinica — Tecidos
epitelial, conjuntivo, muscular, nervoso, sanguineo, cartilaginoso e 0sseo, com énfase aos
aspectos morfologicos caracteristicos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ALBERTS, Bruce et al. Biologia molecular da célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010.
(Reimpressédo de 2011). (16 exs.)

JUNQUEIRA, Luiz Carlos Uchoa; CARNEIRO, Joseé. Biologia celular e molecular. 9. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012. (16 exs.)

JUNQUEIRA, Luiz Carlos Uchbda; CARNEIRO, José. Histologia basica. 11. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008. (21 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CORMACK, David H. Fundamentos de histologia. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
©2003. (Reimpressdo de 2014). (8 exs.)

DE ROBERTIS, E. M. F; HIB, José. De Robertis: bases da biologia celular e molecular. 4. ed.,
rev. atual. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006. (Reimpresséo de 2012). (16 exs.)

MOORE, Keith L; PERSAUD, T. V. N; TORCHIA, Mark G. Embriologia clinica. 10. ed. Rio
de Janeiro: Elsevier, 2016. (10 exs.)

NETTER, Frank H; OVALLE, William K.; NAHIRNEY, Patrick C. Netter bases da histologia.
Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. (3 exs.)

ROSS, Michael H; PAWLINA, Wojciech. Histologia: texto e atlas: em correlacdo com
biologia celular e molecular. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012. (5 exs.)

ECOLOGIA, SAUDE AMBIENTAL E SUSTENTABILIDADE

EMENTA:

Conceitos ecoldgicos fundamentais para os diferentes aspectos do desenvolvimento sustentavel.
Compreensdo dos problemas e solugdes para crise ambiental contemporanea. Desequilibrio
ecoldgico, aparecimento e reemergéncia de doengas. Inter-relacfes entre saude, meio-ambiente e
sociedade. Politicas publicas relacionadas ao meio ambiente e a qualidade de vida. Cidade
saudavel como nova perspectiva de abordar a saude no espaco urbano e saude publica.
Enfermeiro e a responsabilidade da destinacdo dos residuos dos servigos de salde, educacao e
salide ambiental.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CAIN, Michael L; BOWMAN, William D.; HACKER, Sally D. Ecologia. 3. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2017. 720 p. ISBN 9788582714683. (4 exs da 1 ed; novos da 3 ed foram solicitados)
MINAYO, Maria Cecilia de Souza. Saude e ambiente sustentavel: estreitando nés. Rio de
Janeiro: Ed. Fiocruz; ABRASCO, 2006. (11 exs.)
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RICKLEFS, Robert E; RELYEA, Rick. A economia da natureza. 8. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2021. 656 p. ISBN 9788527737074 (20 exs. da 7 ed; novos da 8ed foram
solicitados).

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

LEFF, Enrique. Epistemologia ambiental. 5. ed. S&o Paulo: Cortez, 2010. (Reimpressédo de
2017). (16 exs.)

LEFF, Enrique. Aventuras da epistemologia ambiental: da articulacdo das ciéncias ao dialogo
de saberes. S&o Paulo: Cortez©, 2012. (5 exs.)

PELICIONI, Maria Cecilia Focesi. Educacdo ambiental e sustentabilidade. Barueri: Manole,
2005. (5 exs.)

RUSCHEINSKY, Aloisio (Org.). Educacdo ambiental: abordagens multiplas. 2. ed., rev. e
ampl. Porto Alegre: Penso, 2012. (16 exs.)

NASCIMENTO, Simone Murta Cardoso do. Meio ambiente e satde: desdobramentos éticos e
juridicos da inter-relacdo entre condi¢cdes ambientais e genética humana. Rio de Janeiro:

Lumen Juris, 2016. 288 p. ISBN 9788584404377 (exs foram solicitados)

LEITURA E PRODUCAO DE TEXTOS

EMENTA:

Lingua e linguagem. Lingua falada e lingua escrita como praticas sociais. O processo de leitura e
producdo de textos associados a atividade académica. Estratégias de leitura para estudo e
producdo de conhecimento. Nogdes basicas de texto. Textualidade e fatores de textualidade. A
pratica de producdo de textos cientificos. A pratica da revisdo de textos. Aspectos gramaticais
emergentes: tratamento de inadequac@es relacionadas ao dominio da variedade de prestigio da
lingua escrita constatadas na producéo do estudante.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

FARACO, Carlos Alberto; TEZZA, Cristovao. Préatica de texto: para estudantes universitarios.
Petropolis: Vozes, 2016. (23 exs.)

KLEIMAN, Angela. Oficina de leitura: teoria e pratica. 16. ed. Campinas: Pontes, 2016. (17
€exs.)

VAL, Maria da Graga Costa. Redacédo e textualidade. 4. ed. S&o Paulo: Martins Fontes, 2016.
(16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

FAVERO, Leonor Lopes. Coesao e coeréncia textuais. 11. ed. S3o Paulo: Atica, 2010. (11 exs.)
FIORIN, José Luiz; SAVIOLI, Francisco Platdo. Para entender o texto: leitura e redacdo. 17.
ed. Sdo Paulo: Atica, 2010. (14 exs.)

FOUCAMBERT, Jean; MAGNE, Bruno Charles. A leitura em questdo. Porto Alegre: Artes
Médicas, 1994. (4 exs.)

KOCH, Ingedore Grunfeld Villaga. O texto e a construcao dos sentidos. 10. ed. S&o Paulo:
Contexto, 2013. (4 exs.)

SANTOS, Leonor Werneck dos; RICHE, Rosa; TEIXEIRA, Claudia Souza. Analise e producéo
de textos. S&o Paulo: Contexto, ©2011. (Reimpressao de 2018). (2 exs.)

SOCIOLOGIA
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EMENTA:

Estudo das contribuicBes da teoria social para anélises da modernidade e de sua configuracao
tardia. O percurso analitico do pensamento social classico e seus desdobramentos entre autores
contemporaneos. As  transformagfes da  sociedade  capitalista, tendo  como
foco: a multiculturalidade propria da sociedade brasileira com destaque para a cultura afro-
brasileira, entendimento histdrico e sociologico das relacBes étnico raciais, as diversas formas
de desigualdade, o consumo considerando seus efeitos comportamentais e ambientais, as
subjetividades e 0 mal-estar fisico e mental contemporaneo.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ADORNO, Theodor W; GODDE, Cristoph. Introducéo a sociologia. Sdo Paulo: Ed. UNESP,
©2007. 358 p.

LOWY, Michael. Ideologias e ciéncia social: elementos para uma analise marxista. 20. ed. S&o
Paulo: Cortez, 2015. 143 p.

TOURAINE, Alain. Critica da modernidade. 10. ed. Petrdpolis: Vozes, 2012. 431 p.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BAUMAN, Zygmunt. O mal-estar da p6s-modernidade. Rio de Janeiro: Zahar, 1998. 272 p.
BERMAN, Marshall. Tudo que é sélido desmancha no ar: a aventura da modernidade. Sdo
Paulo: Cia das Letras, 2011. 465 p.

KONDER, Leandro. O futuro da filosofia da praxis: o pensamento de Marx no século XXI /. 2.
ed. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1992. 141 p

DARDOT, Pierre; LAVAL, Christian. A nova razdo do mundo: ensaio sobre a sociedade
neoliberal. Sdo Paulo: Boitempo, ©2016. 413 p.

WEBER, Max. Economia e sociedade: fundamentos da sociologia compreensiva. 4. ed. Brasilia:
Ed. UnB, 2009. v. 1.

SEMINARIOS INTERDISCIPLINARES
EMENTA:
Desenvolvimento e apresentacdo de seminarios que demonstrem o processo de aprendizado de
educandos nas ciéncias da salde e assisténcia de enfermagem no ciclo de vida do ser humano no
enfoque biopsicossocial. Apresentacdo interdisciplinar dos projetos de extensdo desenvolvidos no
semestre letivo em sala de aula e comunidade.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliacdo de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

LEITE, Alba Lucia B. Anamnese e exame fisico: avaliagdo diagnostica de enfermagem no
adulto. Porto Alegre: Artmed, 2016.

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ATKINSON, Leslie D.; MURRAY, Mary Ellen. Fundamentos de enfermagem: introdugéo ao
processo de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1989. (4 exs.)

BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.
(2 exs.)
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LOPEZ, Mario; LAURENTYS-MEDEIROS, José de. Semiologia médica: as bases do
diagnostico clinico. 5. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004. (4 exs.)

PORTO, Celmo Celeno. Semiologia médica. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2019.
TRALDI, Maria Cristina. Fundamentos de enfermagem na assisténcia primaria de saude.
Campinas: Alinea, 2004. (5 exs.)

2° PERIODO

ANATOMIA HUMANA 11
EMENTA:
Identificacdo e estudo tedrico-pratico das diversas estruturas macroscopicas dos 0rgdos e sistemas
do corpo humano: respiratorio, digestdrio, urinario, reprodutor masculino, reprodutor feminino,
linfatico e enddcrino, visando sua aplicacéo clinica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana bésica. 2. ed. S&o
Paulo: Atheneu, ©2015. 184 p. ISBN 8573790709. (Bibliografia na bbt da UEMGDivinopolis)
DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana: sistémica e segmentar.
3. ed., rev. Sdo Paulo: Atheneu, 2011. 757 p. ISBN 8573798483. (Bibliografia na bbt da UEMG-
Divinopolis)

TORTORA, Gerard J., ; GRABOWSKI, Sandra R. Principios de anatomia e fisiologia /. 9. ed.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. ISBN: 8527707284. (Bibliografia na bbt da UEMG-
Divinopolis)

ROHEN, Johannes W; YOKOCHI, Chihiro; LUTJEN-DRECOLL, Elke. Anatomia humana: atlas
fotografico de anatomia sistémica e regional. 8. ed. Barueri: Manole, 2016. xi, 548 p. ISBN
9788520444481. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

TORTORA, Gerard J. DERRICKSON, Bryan. Principios de anatomia e fisiologia /. 14. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan; Edicdo: 14 (1 de fevereiro de 2016). ISBN-13: 9788527728621.
(nova aquisicéo)

DRAKE, Richard L./ VOGL, A. Wayne/ MITCHELL, Adam W. M. Gray’s Anatomia

Béasica. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan; Edicdo: 1 (6 de agosto de 2013). ISBN13:
9788535262964. (nova aquisicao)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CRESPO, Xavier; CURELL, Nuria; CURELL, Jordi. Atlas de anatomia e saude. Curitiba: Bolsa
Nacional do Livro, 2004. 111 p. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

NETTER, Frank H. Netter - atlas de anatomia humana. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. 638
p. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

SOBOTTA, Johannes. Atlas de anatomia humana. 22. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2006. 2 v.

SPENCE, Alexander P. Anatomia humana béasica. S&o Paulo: Manole, 1991. 713 p. (Bibliografia
na bbt da UEMG-Divindpolis)
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WOLF-HEIDEGGER, G.; KOPF-MAIER, Petra. Wolf-Heidegger atlas de anatomia humana — v.
1: anatomia geral, paredes do tronco, membros superior e inferior. 5. ed.

Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)
Wolf-Heidegger atlas de anatomia humana — v. 2: Cabeca e pescoco, térax, abdome, pelve,
PCSN, olho, orelha. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000INETTER, Frank H. , .

Atlas de anatomia humana. 3. tiragem. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. ISBN: 9788535221480.
(Bibliografia na bbt da UEMG-Divindpolis)

WOLF-HEIDEGGER, G.(Gerhard), ; KOPF-MAIER, Petra . Wolf-Heidegger atlas de anatomia
humana /. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2000. 2v. , il. (algumas col.) ; . v. 1. ISBN:
8527705710. (Bibliografia na bbt da UEMG-Divinopolis)

FILOSOFIA
EMENTA:
O mito e génese da Filosofia. O Conhecimento Filosofico: suas areas e suas especificidades. A
questdo do conhecimento. A modernidade e suas implicacGes nos processos de formacdo humana
e profissional. Problemas e perspectivas culturais no mundo contemporaneo.
BIBLIOGRAFIA BASICA:
CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)
CHAUI, Marilena de Souza. Convite & filosofia. 14. ed. Sdo Paulo: Atica, 2010. (17 exs.)
SOUZA FILHO, Danilo Marcondes de. Textos basicos de filosofia: dos pré-socraticos a
Wittgenstein. 5. ed., rev. Rio de Janeiro: Zahar, 2007. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
ABBAGNANO, Nicola. Dicionério de filosofia. 6. ed. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2012. (4
€exs.)
ARANHA, Maria Lucia de Arruda; MARTINS, Maria Helena Pires. Filosofando: introducéo
a filosofia. 2. ed. rev. e atual. Sdo Paulo: Moderna, 1993. (14 exs.)
GAARDER, Jostein. O mundo de Sofia: romance da histéria da filosofia. Sdo Paulo: Companhia
das Letras, 1995. (9 exs.)
TOURAINE, Alain. Critica da modernidade. 10. ed. Petropolis: Vozes, 2012. (20 exs.) VAZ,
Henrique C. de Lima. Escritos de filosofia 1V: introducéo a ética filosofica 1. 5. ed. S&o Paulo:
Loyola, 2009. (17 exs.)

FUNDAMENTOS DE GENETICA E EVOLUCAO
EMENTA
Genética e sua importancia; Estrutura e replicacdo do material genético; Sintese proteica;
Cromossomos, mitose e meiose; Expressdo génica; Analise do DNA; Mutagdes; Caridtipo e
alteracbes cromossomicas; Padrbes de heranga; Erros inatos do metabolismo; Determinagédo e
diferenciacdo do sexo; genética de populagdes. Aspectos evolutivos das doencas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GRIFFITHS, A. J. F. et al. Introducé@o a genética. 11. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2016. 780 p.

PIERCE, B. A. Genética: um enfoque conceitual. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2016. 780 p.
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THOMPSON, J. S.; THOMPSON, M. W. Thompson & Thompson: Genética médica. 8. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016. 560 p.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALBERTS, B.; BRAY, D.; LEWIS, J. Biologia molecular da célula. 5. ed. Porto Alegre: Artmed,
2010. 1396 p.

BROWN, T. A. Genética, um enfoque molecular. 3ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1999.
336 p.

DE ROBERTIS, E. M. F; HIB, J. Bases da biologia celular e molecular. 4. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006. 389 p.

JUNQUEIRA, L. C.; CARNEIRO, J. Biologia celular e molecular. 9. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2012. 364 p.

ROSS, Michael H; PAWLINA, Wojciech. Histologia: texto e atlas: em correlagdo com biologia
celular e molecular. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

EMBRIOLOGIA HUMANA
EMENTA
Gametogénese, fertilizacdo, clivagem e blastulagdo; Implantacdo nos mamiferos e formacéo da
placenta; Gastrulacdo e Neurulagdo; Anexos Embrionarios; Organogénese: derivados da
ectoderme, mesoderme e endoderme; Nocdes basicas de teratologia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

MOORE, Keith L; PERSAUD, T. V. N. Embriologia bésica. 8. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2012.

LANGMAN, Jan; SADLER, T. W. Embriologia médica. 13. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2016.

MOORE, Keith L; PERSAUD, T. V. N; TORCHIA, Mark G. Embriologia clinica. 10. ed. Rio
de Janeiro: Elsevier, 2016.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARLSON, Bruce M. Embriologia humana e biologia do desenvolvimento. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1996

LANGMAN, J.; SADLER, T. W. (Thomas W.). Embriologia médica. 7. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 1997. 282 p. ISBN: 852770420X.

MAIA, George Doyle . Embriologia humana. S&o Paulo: Atheneu, 2002.

MOORE, Keith; PERSAUD, T.V. N.; SHIOTA, Kohei. Atlas colorido de embriologia clinica.
2. Ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002.

MOORE, Keith |.; PERSAUD, T. V. N., . Embriologia clinica. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2000. 543 p. ISBN: 8527705532

BIOQUIMICA
EMENTA:

Introducdo a bioquimica. Estrutura e funcdo das principais macromoléculas biologicas:
carboidratos, proteinas e lipideos. Metabolismo e Bioenergética. Metabolismo de Carboidratos,
Lipideos e Proteinas (sintese e degradacdo). Integracdo metabdlica.
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BIBLIOGRAFIA BASICA:

BERG, Jeremy Mark; TYMOCZKO, John L.; STRYER, Lubert. Bioquimica. 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2008. (13 exs.)

LEHNINGER, Albert L.; COX, Michael M; NELSON, David L. Principios de bioquimica de
Lehninger. 5. ed. Porto Alegre: Artmed, 2011. (Reimpressao de 2013). (19 exs.)

MARZZOCO, Anita; TORRES, Bayardo B. Bioquimica bésica. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2007. (Reimpressao de 2013). (10 exs. + CD-ROM)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

FERRIER, Denise R. Bioquimica ilustrada. 7. ed. Porto Alegre: Artmed, 2019. (5 exs.) GAW,
Allan et al. Bioquimica clinica: um texto ilustrado em cores. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2001. (5 exs.)

KAMOUN, Pierre; LAVOINNE, Alain; VERNEUIL, Hubert de. Bioquimica e biologia
molecular. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006. (5 exs.)

RODWELL, Victor W et al. Bioquimica ilustrada de Harper. 30. ed. Porto Alegre: AMGH,
2017. (8 exs.)

VOET, Donald; VOET, Judith G.; PRATT, Charlotte W. Fundamentos de bioquimica: a vida
em nivel molecular. 4. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014. (8 exs.)

FISIOLOGIA GERAL E BIOFISICA
EMENTA:
Compreensdo dos processos biofisicos envolvidos na homeostasia dos fendmenos bioldgicos e
estudo dos fendmenos bioelétricos. Desenvolver o estudo teérico-pratico da biofisica e fisiologia
dos sistemas nervoso, sensorial, muscular, cardiovascular, respiratorio, digestorio, urinario e
enddcrino visando sua aplicacdo clinica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Tratado de fisiologia médica. 14. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2017.

SILVERTHORN, Dee Unglaub. Fisiologia humana: uma abordagem integrada. 7. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2017.

GARCIA, Eduardo A. C. Biofisica. 2. ed. Sdo Paulo: Sarvier, 2015. 505 p. ISBN
9788573782462.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AIRES, Margarida de Mello. Fisiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.
BERNE, Robert M.; LEVY, Matthew N. Berne & Levy: Fisiologia. 7. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2018. COSTANZO, Linda S. Fisiologia. 6. ed. Rio de Janeiro: Elseiver, 2018.

JOSE ENRIQUE RODAS DURAN. Biofisica. Editora Pearson 410 ISBN 9788576059288. E-
BOOK

TORTORA, Gerard J; GRABOWSKI, Sandra Reynolds. Principios de anatomia e fisiologia.
14. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016.

PRIMEIROS SOCORROS
EMENTA:
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Medidas de prevencdo de acidentes. Enfoque sobre violéncias urbanas. AcOes imediatas,
mediatas, procedimentos e condutas do socorrista em situacfes de urgéncia e emergéncia.
Entendimento das acfes em saude para atuacdo em nivel pré-hospitalar.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

KARREN, Keith J. et al. Primeiros socorros para estudantes. 10. ed. Barueri: Manole, 2013.
(16 exs.)

SOUSA, Lucila M. Minichello de. Primeiros socorros: condutas técnicas. Sdo Paulo: léatria,
Saraiva, 2010. (10 exs.)

VARELLA, Drauzio; JARDIM, Carlos. Primeiros socorros: um guia pratico. Sdo Paulo: Claro
enigma, ©2011. (8 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BERGERON, J. David. Primeiros socorros. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2007. (5 exs.)
BRUNET, Yvon et al. Os primeiros socorros: uma resposta vital em situacao de urgéncia. 2.

ed. Lisboa: Piaget, 2014. (5 exs.)

CUELLAR ERAZO, Guilhermo A.; PIRES, Marco Tulio Baccarini; STARLING, Sizenando
Vieira. Erazo, manual de urgéncias em pronto-socorro. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014. (6 ex.)

FIGUEIREDO, Nébia Maria Almeida de; LEITE, Josete Luzia, MACHADO, Wiliam César
Alves (Org.). Centro cirurgico: atuacdo, intervencado e cuidados de enfermagem. 2. ed., rev.

e atual. S&o Caetano do Sul: Yendis, 2011. (8 exs.)

LOPES, Antonio Carlos et al. Manual de medicina de urgéncia. Sdo Paulo: Atheneu, 2012.

(5 exs.)

3° PERIODO

BIOESTATISTICA
EMENTA:
O raciocinio estatistico. Fases de um trabalho estatistico. No¢6es de amostragem. Coleta, analise
descritiva e exploratéria de dados. Correlacdo. Regressao linear simples. Calculo de
Probabilidades. Testes de hipdtese. A estatistica aplicada a Enfermagem. Uso de softwares na
analise estatistica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CASTANHEIRA, Nelson. Bioestatistica [Recurso Eletronico]. Curitiba: Contentus, 2020. 87p.
ISBN 9786557452967. (Bibliografia na base virtual da bbt da UEMG)

BLAIR, R. Clifford; TAYLOR, Richard A. Bioestatistica para ciéncias da saude. Sdo Paulo,
Pearson Education do Brasil, 2013. 490p. ISBN 9788581431710 (Bibliografia na base virtual da
bbt da UEMG)

VIEIRA, S. Introducéo a bioestatistica. 6. ed. Rio de Janeiro: GEN Guanabara Koogan, 2021.
296p. ISBN 9788595157996 (Nova Aquisicdo)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BEIGUELMAN, Bernardo. Curso pratico de bioestatistica. 5. ed., rev. Ribeirdo Preto:
FUNPEC, 2002. 272 p. ISBN 8587528254. (3 exs.)

CALLEGARI-JACQUES, S.M. Bioestatitica — principios e aplicacGes. Porto Alegre: Artmed
Editora, 2003. ISBN 9788536300924. (7 exs.)
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FONSECA, Jairo Simon da; MARTINS, Gilberto de Andrade. Curso de estatistica. 6. ed. Séo
Paulo: Atlas, 2011. ISBN 9788522414710. (33 exs.)

MARTINEZ, Edson Zangiacomi. Bioestatistica para os Cursos de Graduacdo da Area da
Saude. Séo Paulo: Blucher, 2015. 346p. ISBN 9788521209034. (Bibliografia na base virtual da
bbt da UEMG)

RODRIGUES, Maisa Aparecida S. (Org.). Bioestatistica. S&o Paulo, Pearson Education do
Brasil, 2014. 186p. ISBN 9788543005386. (Bibliografia na base virtual da bbt da UEMG)

MICROBIOLOGIA E IMUNOLOGIA

EMENTA

Historico e desenvolvimento da Microbiologia. Morfologia, estrutura, nutricdo e crescimento dos
microrganismos. Controle do crescimento microbiano. Recombinacdo génica em bactérias.
Biologia e Fisiologia de bactérias. Mecanismos microbianos de patogenicidade, resisténcia a
antimicrobianos. Fundamentos de Imunologia. Células do sistema imune. Orgdos Linfoides.
Resposta Imune inata e adaptativa (celular e humoral). Antigenos e Anticorpos. Sistema
Complemento. Moléculas do Complexo Histocompatibilidade Principal. Inflamacdo aguda e
cronica. Resposta imune a microrganismos. Hipersenbilidades. Tolerancia imunoldgica.
Autoimunidade. Imunodeficiéncias. Imunizagéo.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

TORTORA, Gerard J; FUNKE, Berdell R; CASE, Christine L. Microbiologia. 8. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2005. xxvi, 894 p. ISBN 9788536304885. (15 exs.)

ABBAS, Abul K.; LICHTMAN, Andrew H; PILLAI, Shiv. Imunologia celular e molecular. 8.
ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015. (16 exs.)

BIER, Otto; MOTA, Ivan; SILVA, Wilmar Dias da. Imunologia bésica e aplicada. 5. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, ©2003. (Reimpressao de 2014). (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CALICH, Vera; VAZ, Celidéia. Imunologia. 2. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2009. (5 exs.)
COICO, Richard; SUNSHINE, Geoffrey. Imunologia. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2010. (5 exs.)

MICROBIOLOGIA. 6. ed. Séo Paulo: Atheneu, 2015. (9 exs.)

PELCZAR, Michael Joseph; CHAN, Eddie Chin Sun; KRIEG, Noel R. Microbiologia: conceitos
e aplicacdes. 2. ed. Sdo Paulo: Pearson Education do Brasil, ©1997. v. 1. (Reimpressdo de 2010).
(11 exs.)

PELCZAR, Michael Joseph; CHAN, Eddie Chin Sun; KRIEG, Noel R. Microbiologia: conceitos
e aplicacOes. 2. ed. S&o Paulo: Pearson Education do Brasil, ©1997. v. 2. (Reimpresséo de 2010).
(3 exs.)

FUNDAMENTOS DE EPIDEMIOLOGIA
EMENTA:
Estudo do método epidemioldgico e estatistico e sua aplicabilidade para a compreensao e
entendimento dos determinantes do Processo Saude/Doenca e avaliagdo do mesmo na
comunidade: sua distribuicdo, frequéncia. Estuda o perfil epidemioldgico regional, problemas de
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saude e o sistema de informacdo. Conceitos basicos em ecologia e estudo dos efeitos e
modificacbes ambientais sobre 0 homem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BONITA, R.; BEAGLEHOLE, R.; KIELLSTROM, Tord. Epidemiologia bésica. 2. ed. Séo
Paulo: Santos, 2010. (13 exs.)

CAMPOS, Gastao Wagner de Souza (Org.). Tratado de saude coletiva. 2. ed., rev. e aum. Séo
Paulo: Hucitec, 2012. (21 exs.)

ROUQUAYROL, Maria Zélia; SILVA, Marcelo Gurgel Carlos da (Org.). Rouquayrol:
epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2013. (Reimpressdo de 2014). (19 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA FILHO, Naomar de; ROUQUAYROL, Maria Zélia. Introducédo a epidemiologia. 4.
ed., rev. e ampl. Rio de Janeiro: Medsi, 2006. (2 exs.)

BRILHANTE, Ogenis Magno. Gestéo e avaliacao de risco em saude ambiental. 2. ed. Rio de
Janeiro: Fiocruz, 2004. (5 exs.)

GORDIS, Leon. Epidemiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2010. (6 exs.)

PEREIRA, Mauricio Gomes. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©1995. (11 exs.)

TEIXEIRA, Carmen Fontes; SOLLA, Jorge Pereira. Modelo de atencdo a saude: promocdo,
vigilancia e saude da familia. Salvador: EDUFBA, 2006. (4 exs.)

PARASITOLOGIA HUMANA
EMENTA:
Introducdo geral ao estudo da Parasitologia e das relagbes parasito-hospedeiro. Estudo dos
principais protozoarios, helmintos e vetores encontrados no Brasil e suas consequéncias para o ser
humano, incluindo seu ciclo bioldgico, aspectos morfolégicos e taxondmicos, patogenia,
transmissao, epidemiologia, profilaxia, diagndstico e tratamento. Perspectivas atuais de controle
das parasitoses.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Fisiologia humana e mecanismos das doengas. 6. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998. (13 exs.)

NEVES, David Pereira. Parasitologia humana. 13. ed. S&o Paulo: Atheneu, 2016. (16 exs.)
SIQUEIRA-BATISTA, Rodrigo; Gomes, Andreia P. Parasitologia - Fundamentos e Préatica
Clinica. 1 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2020. (livro novo ja solicitado pela biblioteca)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
NEVES, David P; NETO, Jodo B B. Atlas didatico de parasitologia. 3ed. Sdo Paulo: Atheneu,
2019 (livro novo ja solicitado pela biblioteca)

CIMERMAN, Benjamin; FRANCO, Marco Antdnio. Atlas de parasitologia humana. 2. ed. Sdo
Paulo: Atheneu, 2012. (5 exs.)

NETTER, Frank H. Atlas de anatomia humana. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. (4 exs.)
REY, Luis. Bases da parasitologia médica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.
(6 exs.)
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REY, Luis. Parasitologia: parasitos e doencas parasitarias do homem nas Américas e na Africa.
3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001. (4 exs.)

SEMIOLOGIA E SEMIOTECNICA I
EMENTA:
Estuda o método clinico teorico e pratico da avaliacdo do estado de saude do individuo, centrado
na investigacdo dos sinais e sintomas por meio do exame fisico. O objetivo é desenvolver
competéncias necessarias a partir do raciocinio clinico, enfatizando as necessidades humanas
béasicas para o planejamento e a implementacdo da assisténcia de enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avalia¢do de satde para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

LEITE, Alba Lucia B. Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagndstica de enfermagem no adulto.
Porto Alegre: Artmed, 2016.

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ATKINSON, Leslie D.; MURRAY, Mary Ellen. Fundamentos de enfermagem: introdugéo ao
processo de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1989. (4 exs.)

BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.
(2 exs.)

LOPEZ, Mario; LAURENTYS-MEDEIROS, José de. Semiologia médica: as bases do
diagnostico clinico. 5. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004. (4 exs.)

PORTO, Celmo Celeno. Semiologia médica. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2019.
TRALDI, Maria Cristina. Fundamentos de enfermagem na assisténcia primaria de saude.
Campinas: Alinea, 2004. (5 exs.)

ADMINISTRACAO EM SAUDE
EMENTA:
NocOes da Teoria Geral da Administracdo. Organizacdo e gestdo dos servicos de saude:
planejamento, programacéo, financiamento do SUS e avaliacdo dos servigos de saude. Sistemas
de informag&o em saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CHIAVENATO, Idalberto. Introducdo a teoria geral da administracdo. 9. ed. Sdo Paulo:
Manole, 2014. (28 exs.)

KURCGANT, Paulina (Coord.). Gerenciamento em enfermagem. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2016. (11 exs.)

TAJRA, Sanmya Feitosa. Gestdo estratégica na saude: reflexbes e praticas para uma
administracdo voltada para a exceléncia. 4. ed. atual. S0 Paulo: latria: Saraiva, ©2006.
(Reimpresséo de 2017). (5 exs.)
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Senado Federal. Secretaria de Editoracdo de PublicacGes. Coordenacdo de Edicdes
Técnicas. Constituicdo da Republica Federativa do Brasil.Texto constitucional promulgado
em 5 de outubro de 1988, com as alteragOes determinadas pelas Emendas Constitucionais de
Revisdo nos 1 a 6/94, pelas Emendas Constitucionais nos 1/92 a 91/2016 e pelo Decreto
Legislativo no 186/2008. Brasilia: Senado Federal, 2016. [Livro on-line]. Disponivel em:
<https://www2.senado.leg.br/bdsf/bitstream/handle/id/518231/CF88_Livro_EC91 2016.pdf>.
Acesso em: 13 nov. 2019.

BRASIL. Lei 8080, de 19 de setembro de 1990. Dispde sobre as condi¢des para promogéo,
protecdo e recuperacdo da salde, organizacdo e o funcionamento dos servigos correspondentes e
da providéncias. Diario Oficial da Uni&o, Brasilia, 20 de setembro de 1990. Disponivel em: <
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/1eis/I8080.htm>. Acesso em: 11 nov. 2019.

BRASIL. Lei 8142 de 28 de dezembro de 1990. Dispbe sobre a participacdo popular no Sistema
Unico de Satde (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de recursos financeiros na
area da saude e da outras providéncias. Diario Oficial da Unido, Brasilia, 31 de dezembro de
1990. Disponivel em:

<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8142.htm>. Acesso em: 11 nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Conselho Nacional de Saude. Para entender o controle social na
salde. Brasilia: Ministério da Saude, 2013.178 p. : il.

TANCREDI, Francisco Bernadini. Planejamento em Salde, volume 2 / Francisco Bernadini
Tancredi, Susana Rosa Lopez Barrios, José Henrique Germann Ferreira. Sdo Paulo: Faculdade
deSaude Publica da Universidade de Sao Paulo, 1998. (Série Saude & Cidadania)

SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM
EMENTA:
A sistematizacdo da assisténcia de enfermagem e sua aplicabilidade na prética clinica. Estimular
a capacidade de reflexdo e a busca de conhecimentos tedrico-praticos que possibilitem a
identificacdo de problemas de enfermagem, o planejamento e o desenvolvimento da assisténcia
de enfermagem junto a individuos nos diferentes niveis de aten¢do a satde e ciclos de vida.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARPENITO-MOYET, Lynda Juall. Manual de diagnosticos de enfermagem. 15. ed. Porto
Alegre: Artes Médicas, 2018. (6 exs.)

NORTH AMERICAN NURSING DIAGNOSIS ASSOCIATION. Diagnésticos de enfermagem
da NANDA: definigdes e classificacdo, 2009-2011. Porto Alegre: Artmed, 2010. (11 exs.)
TANNURE, Meire Chucre; GONCALVES, Ana Maria Pinheiro. SAE: Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem: guia pratico. 2. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010. (18
exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARPENITO-MOYET, Lynda Juall. Planos de cuidados de enfermagem e documentacao:
diagnostico de enfermagem e problemas colaborativos. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2002. (3
exs.)

CARRARO, Telma Elisa. Enfermagem e assisténcia: resgatando Florence Nightingale. 2. ed.,
rev. Goiania: AB Editora, 2001. (6 exs.)

CIANCIARULLO, Tamara Iwanow. Instrumentos basicos para o cuidar: um desafio para a
qualidade de assisténcia. S&do Paulo: Atheneu, 2000. (5 exs.)


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/l8080.htm
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L8142.htm
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FISCHBACH, Frances Talaska. Manual de enfermagem: exames laboratoriais e diagndsticos.
6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. (5 exs.)

MCEWEN, Melanie; WILLS, Evelyn M. Bases tedricas para enfermagem. 2. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2009.(5 exs.)

FARMACOLOGIA

EMENTA

Estudo dos conceitos da Farmacologia, Farmacocinética e terapéutica medicamentosa, formando
base conceitual para o gerenciamento e prestacdo de assisténcia a salde. Aspectos gerais da
farmacologia clinica, usos terapéuticos, efeitos colaterais e interagdes farmacoldgicas. Estudo da
relacdo medicamento, paciente e familia. Prescricbes medicamentosas autorizadas ao profissional
enfermeiro. Protocolos Clinicos e Programas de Salde que envolvem a prescricdo
medicamentosa.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

GOODMAN, Louis Sanford; GILMAN, Alfred Goodman; HILAL-DANDAN, Randa;
BRUNTON, Laurence L. Goodman & Gilman: manual de farmacologia e terapéutica. 2. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2015. (24 exs. na listagem de compras)

KATZUNG, Bertram G.; TREVOR, Anthony J. Farmacologia basica e clinica. 13. ed. Porto
Alegre: McGraw-Hill, 2017. (26 exs. na listagem de compras)

Rang & Dale: farmacologia. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2020. (26 exs. na listagem de
compras)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GOODMAN, Louis Sanford; GILMAN, Alfred Goodman. As bases farmacoldgicas da
terapéutica. 13. ed. Rio de Janeiro: McGrawHill, 2019. (16 exs. na listagem de compras)
CLAYTON, Bruce D; STOCK, Yvonne N.; COOPER, Sandra E. Farmacologia na prética de
enfermagem. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012. (5 exs.)

GUARESCHI, Ana Paula Dias Franca; CARVALHO, Luciane Vasconcelos Barreto de;
SALATI, Maria Inés. Medicamentos em enfermagem: farmacologia e administracdo. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, ©2017. (5 exs.)

SILVA, Penildon. Farmacologia. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010. (4 exs. na
listagem de compras)

FUCHS, F.D., WANMACHER, L; FERREIRA, M.B.C.Farmacologia Clinica.
Fundamentos da terapéutica racional 5. ed Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2017. (4 exs.
na listagem de compras)

PROCESSOS PATOLOGICOS GERAIS
EMENTA:
Estudo das causas, mecanismos, alteracdes morfologicas, repercussdo funcional e evolugdo dos
processos patoldgicos gerais. Respostas das células, tecidos e 6rgdos a agentes agressores:
adaptacdes celulares, lesdo e morte celular, inflamagdo, reparo tecidual, disturbios
hemodinamicos e neoplasias

BIBLIOGRAFIA BASICA:
BOGLIOLO, Luigi. Bogliolo, patologia. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006. (14
€exs.)
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BRASILEIRO FILHO, Geraldo. Bogliolo patologia geral. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2018. (14 exs.)

TORTORA, Gerard J; FUNKE, Berdell R; CASE, Christine L. Microbiologia. 8. ed. Porto
Alegre: Artmed, 2005. (12 exs. + CD-ROM)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Fisiologia humana e mecanismos das doencas. 6. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998. (13 exs.)

NETTER, Frank H. Atlas de anatomia humana. 4. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2008. (4 exs.)
ROBBINS, Stanley L. Patologia estrutural e funcional. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2000. (4 exs.)

ROBBINS, Stanley L; KUMAR, Vinay; ABBAS, Abul K., ASTER, Jon

C. Robbins: patologia basica. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013. (5 exs.)

ROHEN, Johannes W; YOKOCHI, Chihiro; LUTJEN-DRECOLL, Elke. Anatomia humana:
atlas fotografico de anatomia sistémica e regional. 8. ed. Barueri: Manole, 2016. (11 exs.)

SEMIOLOGIA E SEMIOTECNICA II

EMENTA:

Estuda o método clinico tedrico e préatico da avaliacdo do estado de satde do individuo acerca das
técnicas e procedimentos de enfermagem necessarios para a assisténcia integral a saude do
individuo desde o momento da admissdo hospitalar ou ambulatorial até a sua reintegracdo na
comunidade. O objetivo é desenvolver competéncias necessarias a partir do raciocinio clinico,
enfatizando as necessidades humanas basicas para o planejamento e a implementacdo da
assisténcia de enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BATES, Barbara; BICKLEY, Lynn S.; SZILAGY], Peter G. Propedéutica médica. 11. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, ©2015. (10 exs.)

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avalia¢do de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ATKINSON, Leslie D.; MURRAY, Mary Ellen. Fundamentos de enfermagem: introducéo ao
processo de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1989. (4 exs.)

BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.
(2 exs.)

LEITE, Alba Lucia B. Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagnéstica de enfermagem no adulto.
Porto Alegre: Artmed, 2016.

PORTO, Celmo Celeno. Semiologia médica. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2019.
TRALDI, Maria Cristina. Fundamentos de enfermagem na assisténcia primaria de saude.
Campinas: Alinea, 2004.(5 exs.)

5° PERIODO

ETICA, BIOETICA E DEONTOLOGIA
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EMENTA

Os conceitos de ética, bioética. A bioética: reflexdo e acdo. Novas tendéncias da ética na
biociéncia. A deontologia e as implicacfes éticas no agir responsavel do enfermeiro. Reflexdo
critica sobre a atuacdo do profissional enfermeiro no contexto ético-legal. O Exercicio da
Enfermagem. A Enfermagem como profissdo e o engajamento do profissional enfermeiro nas
entidades de classe, em nivel nacional e internacional. A legislacdo profissional. A
responsabilidade legal do Enfermeiro. Os problemas ético-legais no exercicio da Enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BOFF, Leonardo. Ethos mundial: um consenso minimo entre 0os humanos. Rio de Janeiro:
Record, 2009. (17 exs.)

BOFF, Leonardo. Saber cuidar: ética do humano - compaixdo pela terra. 20. ed. Petropolis:
Vozes, ©1999. (Reimpressédo de 2014). (11 exs.)

OGUISSO, Taka; ZOBOLI, Elma Lourdes Campos Pavone (Org.). Etica e bioética: desafios
para a enfermagem e a satde. 2. ed. ampl. e atual. Sdo Paulo: Manole, ©2017. (10 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM. Resolu¢cdo COFEN-311/2007. Aprova 0 novo
Codigo  de Etica dos  Profissionais  de Enfermagem. Disponivel em:
<http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%830COFEN-
N%C2%BA-564-2017.pdf>. Acesso em: 11 nov. 20109.

JONSEN, Albert R; SIEGLER, Mark; WINSLADE, William J. Etica clinica: abordagem prética
para decisOes éticas na medicina clinica. 7. ed. Porto Alegre: AMGH, 2012. (5 exs.) OGUISSO,
Taka; SCHMIDT, Maria José. O exercicio da enfermagem: uma abordagem ético-legal. 2. ed.
atual. ampl. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, ©2007. (4 exs.)

PALACIOS, Marisa; MARTINS, André.; PEGORARO, Olinto Antonio (Org.). Etica, ciéncia e
saude: desafios da bioética. Petropolis: Vozes, 2002. (3 exs.)

SANT'ANNA, Suze Rosa; ENNES, Lilian Dias. Etica na enfermagem. [2. ed. rev. atual].
Petrdpolis: Vozes, ©2006. (5 exs.)

PRATICAS INTEGRADAS |

EMENTA:

A primeira aproximacao estrutural efetiva e cognitiva com a realidade de sua profissao, atraves
da assisténcia, em campo, do individuo, familia e comunidade, frente aos programas de satde da
atencdo basica, contextualizando o processo saude-doenca. Conhecimentos cientificos,
desempenho das técnicas de Enfermagem e utilizacdo dos instrumentos basicos de Enfermagem,
na assisténcia individual ou coletiva as pessoas, suas familias e a comunidade em geral nos
diferentes tipos de atendimento como em nivel ambulatorial, hospitalar, ocupacional e domiciliar.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza (Org.). Tratado de saude coletiva. 2. ed., rev. e aum. Séo
Paulo: Hucitec, 2012. (21 exs.)

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliacdo de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 8. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2013. (16 exs.)


http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2017/12/RESOLU%C3%87%C3%83O-COFEN-N%C2%BA-564-2017.pdf
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Departamento de Vigilancia
das Doengas Transmissiveis. Manual de normas e procedimentos para vacinacdo. Brasilia:
Ministério da Saude, 2014. [Livro on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_procedimentos_vacinacao.pdf>. Acesso em:
11 nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Departamento de Vigilancia
das Doengas Transmissiveis. Manual de rede de frio: do programa Nacional de Imunizacdes.
Brasilia: Ministério da Saude, 2013. [Livro on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_rede_frioded.pdf>. Acesso em: 11 nov.
20109.

CECIL, Russell La Fayette. Cecil: medicina interna bésica. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2002. (5 exs.)

TRATADO de geriatria e gerontologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016. (13 exs.)
TRALDI, Maria Cristina. Fundamentos de enfermagem na assisténcia primaria de saude.
Campinas: Alinea, 2004. (5 exs.)

PROJETOS INTEGRADORES |
EMENTA
Estudo em pesquisa e projeto de extensdo realizado na éarea de enfermagem, elaborado pelo
estudante. Processo de investigacdo cientifica. Tipos de pesquisas. Tipos de instrumentos e
técnicas de pesquisa. Elaboracédo de projetos com interface em a¢Bes na comunidade.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacdes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014).
(39 exs.)

LUDKE, Menga; ANDRE, Marli Eliza Dalmazo Afonso de. Pesquisa em educac&o: abordagens
qualitativas. 2. ed. Rio de Janeiro: EPU, 2013. (Reimpresséo de 2018). (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

HULLEY, Stephen B. et al. Delineando a pesquisa clinica: uma abordagem epidemioldgica. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. (9 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATOS, Eva Maria. Fundamentos de metodologia
cientifica. 8. ed. S&o Paulo: Atlas, ©2017. (9 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATOS, Eva Maria. Metodologia do trabalho cientifico:
projetos de pesquisa, pesquisa bibliografica, teses de doutorado, dissertacbes de mestrado,
trabalhos de concluséo de curso. 8. ed. Sdo Paulo: Atlas, ©2017. (14 exs.) MINAYO, Maria
Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em sadde. 12. ed. Sao Paulo:
Hucitec, 2010. (16 exs.)

SEVERINO, Antonio Joaquim. Metodologia do trabalho cientifico. 24. ed., rev. e atual. Séo
Paulo: Cortez, 2016. (33 exs.)


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_procedimentos_vacinacao.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_rede_frio4ed.pdf
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ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM EM FERIDAS
EMENTA
Avaliacdo e o cuidado do individuo portador de feridas nas diferentes situacdes clinicas. Processo
de cicatrizacdo e os fatores intervenientes nesse processo. Prevencdo e tratamento de feridas em
face da nova tecnologia disponivel. Cuidados com ostomias.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BORGES, Eline Lima et al. Feridas: como tratar. 2. ed. Belo Horizonte: COOPMED, 2008. (9
exs.)

GAMBA, Mobnica Antar; PETRI, Valéria; COSTA, Mariana Takahashi Ferreira. Feridas:
prevencdo, causas e tratamento. Rio de Janeiro: Santos, 2016. (5 exs.)

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 8. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2013. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

BRUNNER, Lillian Sholtis; SUDDARTH, Doris Smith; BARE, Brenda G.; SMELTZER,
Suzanne C. O'Connell. Tratado de enfermagem médico-cirdargica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. v. 1. (7 exs.)

BRUNNER, Lillian Sholtis; SUDDARTH, Doris Smith; BARE, Brenda G.; SMELTZER,
Suzanne C. O'Connell. Tratado de enfermagem médico-cirargica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. v. 2. (7 exs.)

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Tratado de fisiologia médica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002. (15 exs.)

NORTH AMERICAN NURSING DIAGNOSIS ASSOCIATION. Diagnésticos de enfermagem
da NANDA: definicdes e classificagdo, 2009-2011. Porto Alegre: Artmed, 2010. (11 exs.)
TORTORA, Gerard J; GRABOWSKI, Sandra Reynolds. Principios de anatomia e fisiologia. 9.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. (12 exs. + CD-ROM)

SAUDE COLETIVAII

EMENTA

Abordagem epidemioldgica e assistencial nos servicos de salde. Vigilancia em Salde
(Epidemioldgica, Sanitaria, Ambiental). Conceitos sobre prevencdo de agravos, promocao da
salde, protecdo e reabilitacdo da satde do individuo. Estudo dos Programas e estratégias de a¢bes
e controle dos principais agravos & salde da populacdo, como diabetes, hipertensdo arterial,
hanseniase, tuberculose com énfase na satde do adulto e do idoso. Notificacdo e investigacdo de
casos. Programa Nacional de Imunizacdo para o ciclo vital, rede de frio. imunobiologicos
especiais, imunoglobulinas e soros antiofidicos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza (Org.). Tratado de saude coletiva. 2. ed., rev. e aum. Sao
Paulo: Hucitec, 2012. (21 exs.)

CZERESNIA, Dina; FREITAS, Carlos Machado de (Org.). Promocgao da saude: conceitos,
reflexdes, tendéncias. 2. ed., rev. e ampl. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009. (Reimpressao de 2016).
(17 exs.)

ROUQUAYROL, Maria Zélia; SILVA, Marcelo Gurgel Carlos da (Org.). Rouquayrol:
epidemiologia e satde. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2013. (Reimpressdo de 2014). (19 exs.)
BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
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BRASIL. Ministério da Saude. Departamento de Vigilancia Epidemiolégica. Guia de vigilancia
epidemioldgica. 7. ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2009. (Normas e Manuais Técnicos). [Livro
on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_vigilancia_epidemiologica_7ed.pdf>.  Acesso
em: 11 nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Departamento de Vigilancia
das Doencas Transmissiveis. Manual de normas e procedimentos para vacinacdo. Brasilia:
Ministério da Saude, 2014. [Livro on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_procedimentos_vacinacao.pdf>. Acesso em:
11 nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Departamento de Vigilancia
das Doengas Transmissiveis. Manual de rede de frio: do programa Nacional de Imunizagdes.
Brasilia: Ministério da Saude, 2013. [Livro on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_rede_frioded.pdf>. Acesso em: 11 nov.
2019.

STARFIELD, Bérbara. Atencdo primaria: equilibrio entre necessidades de saude, servigos e
tecnologia. 2. ed. Brasilia: UNESCO, Ministério da Saide, 2004. (2 exs.)

TEIXEIRA, Carmen Fontes; SOLLA, Jorge Pereira. Modelo de atencdo a saude: promocao,
vigilancia e saude da familia. Salvador: EDUFBA, 2006. (4 exs.)

SAUDE DO ADULTO E DO IDOSO

EMENTA

Politicas publicas de saude assistenciais para o adulto e idoso. Politica Nacional de Saide do
Homem. Politicas publicas de abordagem ao tabagismo e obesidade. Aspectos clinicos e
epidemioldgicos dos principais agravos cronico-degenerativos, ocupacionais e 0s determinantes
biopsicossociais para adultos e idosos. Aborda a assisténcia de Enfermagem a individuos adultos
e idosos, bem como a prevengdo de agravos a salude. Aspectos clinicos e epidemioldgicos da
diabetes, hipertensdo arterial, doencas dermatolégicas, hanseniase, tuberculose, hematologia,
neurologia, cardiologia, pneumologia, gastroenterologia, endocrinologia, funcdo renal e
oncologia, em geral. Estudo dos conceitos de gerontologia e geriatria. A¢des que visem a
seguranca do paciente de acordo com a portaria 529/2013 e RDC 36/2013.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRAGA, Cristina; GALLEGUILLOS, Tatiana Gabriela Brassea. Saude do adulto e do idoso.
S3o Paulo: Erica, [2014]. (5 ex.)

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliacdo de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

TRATADO de geriatria e gerontologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016. (13 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL, Ministério da Saude. Redes estaduais de atencéo a satude do idoso: guia operacional
e portarias relacionadas. Brasilia: Ministério da Saude, 2002. (Série A. Normas e Manuais
Técnicos). Disponivel em:

<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/redes_estaduais.pdf>. Acesso em: 11 nov. 2019).
CECIL, Russell La Fayette. Cecil: medicina interna basica. 5. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2002. (5 exs.)


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/guia_vigilancia_epidemiologica_7ed.pdf
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FIGUEIREDO, Nébia Maria Almeida de; LEITE, Josete Luzia; MACHADO, Wiliam César
Alves (Org.). Centro cirurgico: atuacdo, intervencdo e cuidados de enfermagem. 2. ed., rev. e
atual. Sdo Caetano do Sul: Yendis, 2011. (8 exs.)

FREITAS, Elizabete Viana de et al. Tratado de geriatria e gerontologia. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006. (6 ex.)

PORTO, Celmo Celeno. Semiologia médica. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2001.

(4 exs.)

6° PERIODO

INTERPRETA(}AO DE EXAMES LABORATORIAIS

EMENTA

Interpretacdo de exames laboratoriais hematoldgicos, avaliagdes de alteragdes metabolicas e
bioquimicas (metabolismo da glicose, lipidograma), analise das func@es tireoidianas, hepaticas e
renais. Analise de exames laboratoriais de importancia clinica relacionados a parasitologia,
culturas (fezes, urina) e sorologia de doencas. Avaliacdo de aspectos tecnicos relativos aos
exames laboratoriais mais utilizados em clinica médica, obstétrica, ginecolodgica, infantil e satde
coletiva, fornecendo subsidios ao enfermeiro para a solicitagdo, anélise adequada e interpretacao
dos resultados obtidos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BERG, Jeremy Mark; TYMOCZKO, John L.; STRYER, Lubert. Bioquimica. 6. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2008. 1114 p. ISBN 9788527713696. (13 exemplares)
FISCHBACH, Frances Talaska. Manual de enfermagem: exames laboratoriais e diagnosticos. 6.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. (5 exs.)

OLIVEIRA, Jodo Batista Alves de. Exames laboratoriais para o clinico. Rio de Janeiro: MEDSI,
2003. (5 exs.)

SOARES, José Luiz Mdller Fl6res (Org.). Métodos diagnosticos: consulta rapida. Porto Alegre:
Artmed, 2002. (5 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARPENITO-MOYET, Lynda Juall. Planos de cuidados de enfermagem e documentacgéo:
diagnostico de enfermagem e problemas colaborativos. 2. ed. Porto Alegre: Artmed, 2002. (3
exs.)

NORTH AMERICAN NURSING DIAGNOSIS ASSOCIATION. Diagnosticos de

enfermagem da NANDA: definicdes e classificagdo, 2009-2011. Porto Alegre: Artmed, 2010. (11
exs.)

WIDMANN, Frances K. Interpretacdo clinica dos exames laboratoriais. 11. ed. Barueri: Manole,
2002. (5 exs.)

PINTO, Wagner de Jesus. Bioquimica clinica. Rio de Janeiro Guanabara Koogan 2017 1 recurso
online ISBN 9788527731478 (recurso online)

MURPHY, Michael J. Bioquimica clinica. Rio de Janeiro GEN Guanabara Koogan 2019 1
recurso online ISBN 9788595150751 (recurso online)

PRATICAS INTEGRADAS II
EMENTA:
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Plano de assisténcia de enfermagem e administrativo em unidades de atencdo primaria a saude no
nivel estrutural, efetivo, cognitivo e pratica com a realidade da profissdo, através da assisténcia
nas clinicas pediatrica, ginecologica, obstétrica, respeitando os aspectos éticos e legais, levando
em considerac&o os principios que regem o Sistema Unico de Satde.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BARROS, Sonia Maria Oliveira de (Enfermeira) (Org.). Enfermagem obstétrica e
ginecoldgica: guia para a pratica assistencial. 2. ed. Sdo Paulo: Roca: Gen, ©2009. (10 exs.)
LEONE, Cléa R; TRONCHIN, Daisy Maria Rizatto; TOMA, Edi (Coord.). Assisténcia
integrada ao recém-nascido de baixo risco. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2012. v. 1. (11 exs.)
PEDIATRIA ambulatorial. 5. ed. Belo Horizonte: COOPMED, 2013. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencdo Basica.
Saude da crianca: crescimento e desenvolvimento. Brasilia: Ministério da Saude, 2012.
(Cadernos de Atencao Basica; 33) (3 exs.). Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf >.
Acesso em: 06 nov. 2019.

LIMA, Eduardo Jorge da Fonseca da; SOUZA, Marcio Fernando Tavares de; BRITO, Rita de
Céssia Coelho Moraes de. Pediatria ambulatorial. Rio de Janeiro: Medbook, 2008. (5 exs.)
OLIVEIRA, Reynaldo Gomes de. Blackbook pediatria: medicamentos e rotinas médicas. 4.
ed. Belo Horizonte: Black Book, 2011. (5 exs.)

ORSHAN, Susan A. Enfermagem na saude das mulheres, das mées e dos recémnascidos: 0
cuidado ao longo da vida. Sdo Paulo: Artmed, 2010. (6 exs. + CD-ROM)

SCHMITZ, Edilza Maria Ribeiro. A enfermagem em pediatria e puericultura. S&o Paulo:
Atheneu, 2000. (5 exs.)

PROCESSO EDUCATIVO EM SAUDE
EMENTA:
Estudo da histéria da educacdo e a educacdo na sociedade. Epistemologia. Processo ensino
aprendizagem e suas metodologias e técnicas aplicadas a salde. Pressupostos tedricos que
permeiam 0 processo de ensino/aprendizagem em um modelo pedagégico que utiliza a
metodologia da problematizacdo e a integracdo ensino/servico/teoria/pratica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BASTABLE, Susan Bacorn. O enfermeiro como educador: principios de ensinoaprendizagem
para a pratica de enfermagem. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010. (11 ex.) FREIRE, Paulo.
Pedagogia da autonomia: saberes necessarios a pratica educativa. 35. ed. S&o Paulo: Paz e
Terra, 2007. (12 exs.)

PEREIRA, William César Castilho. Dindmica de grupos populares. 21. ed. Petrépolis: Vozes,
2005. (Reimpresséo de 2011). (19 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRANDAO, Carlos Rodrigues. O que é educacdo. S&o Paulo: Brasilense, [2004]. (7 exs.)
FREIRE, Paulo. Pedagogia do oprimido. 36. ed. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 2003. (7 exs.)
NISHIO, Elizabeth Akemi; BAPTISTA, Maria Aparecida de Camargo Souza
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(Org.). Educacdo permanente em enfermagem: a evolucdo da educagdo continuada. Rio de
Janeiro: Elsevier, ©2010. (6 ex.)

PICHON-RIVIERE, Enrique. O processo grupal. 8. ed. Sdo Paulo: Martins Fontes, 2009. (16
exs.)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS. Oficinas em dinamica de grupo: um
método de intervencao psicossocial. Sdo Paulo: Casa do Psicélogo, 2010. (11 exs.)

PROJETOS INTEGRADORES Il
EMENTA:
Estudo em pesquisa e projeto de extensdo realizado na area de enfermagem, elaborado pelo
estudante. Processo de investigacdo cientifica. Tipos de pesquisas. Tipos de instrumentos e
técnicas de pesquisa. Elaboracdo de projetos com interface em a¢des na comunidade.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BAUER, Martin W.; GASKELL, George (Org.). Pesquisa qualitativa com texto, imagem e
som: um manual pratico. 13. ed. Petropolis: Vozes, 2015. (25 exs.)

CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacBes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014).
(39 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

HULLEY, Stephen B. et al. Delineando a pesquisa clinica: uma abordagem epidemiolégica. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. (9 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATOS, Eva Maria. Metodologia do trabalho cientifico:
projetos de pesquisa, pesquisa bibliografica, teses de doutorado, dissertacbes de mestrado,
trabalhos de conclusdo de curso. 8. ed. Sdo Paulo: Atlas, ©2017. (14 exs.)

MINAYO, Maria Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em salde.
12. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2010. (16 exs.)

RUDIO, Franz Victor. Introducéo ao projeto de pesquisa cientifica. 40. ed. Petropolis: Vozes,
2012. (7 exs.)

SEVERINO, Antonio Joaquim. Metodologia do trabalho cientifico. 24. ed., rev. e atual. Sdo
Paulo: Cortez, 2016. (33 exs.)

SAUDE COLETIVA II
EMENTA:
A Estratégia Saude da Familia como politica organizacional e assistencial da atengdo bésica.
Processo de Trabalho na Estratégia Saude da Familia. Diagnostico da situacdo de salde da
comunidade. Processo salde-doenca da familia, seus determinantes, técnicas de abordagem para
coleta de dados no nucleo familiar. Estratégias governamentais para a satde da familia. Cuidado
de enfermagem na promocéo e protecdo da saude da familia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza (Org.). Tratado de saude coletiva. 2. ed., rev. e aum. Séo
Paulo: Hucitec, 2012. (21 exs.)

CZERESNIA, Dina; FREITAS, Carlos Machado de (Org.). Promog¢do da saude: conceitos,
reflexdes, tendéncias. 2. ed., rev. e ampl. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2009. (Reimpressdo de 2016).
(17 exs.)

ROUQUAYROL, Maria Zélia; SILVA, Marcelo Gurgel Carlos da (Org.). Rouquayrol:
epidemiologia e saude. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2013. (Reimpressao de 2014). (19 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Satde. Departamento de Atencao

Bésica. Memorias da saude da familia no Brasil. Brasilia: Ministério da Satde, 2010. (Série

l. Histéria da  Salde no Brasil). [Livro  on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/memorias_saude_familia_brasil.pdf>. Acesso em: 11
nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Portaria n® 2.436, de 21 de setembro de 2017. Aprova a Politica
Nacional de Atencédo Basica, estabelecendo a revisdo de diretrizes para a organizacdo da Atencao
Baésica, no ambito do Sistema Unico de Sadde (SUS). Brasilia, DF: Ministério da

Saude, 2017. [internet]. [acesso em 2021 set 13]. Disponivel em:
http://www.brasilsus.com.br/index.php/legislacoes/gabinete-do-ministro/16247-portaria-n-2436-
de-21-de-setembro-de-2017

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atengdo Bésica.
Coordenacdo Geral de Atencdo Domiciliar. Caderno de Atencdo Domiciliar. Vol. 2. Brasilia.
2012.

BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n°® 825, de 25 de abril de 2016. Redefine a Atencdo
Domiciliar no ambito do Sistema Unico de Salde (SUS) e atualiza as equipes habilitadas
[internet]. Brasilia, DF: Ministério da salde; 2016 [acesso em 2021 set 13]. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prt0825 25 04 2016.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo Priméaria a Saude. Carteira de Servicos da
Atencdo Primaria a Saude (CaSAPS) [Internet]. Brasilia: SAPS; 2019 Disponivel em:
http://189.28.128.100/dab/docs/portaldab/documentos/casaps_versao_profissionais_saude
_gestores_completa.pdf

TEIXEIRA, Carmen Fontes; SOLLA, Jorge Pereira. Modelo de atencdo a saude: promocdo,
vigilancia e saude da familia. Salvador: EDUFBA, 2006. (4 ex.)

SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE |
EMENTA:
Problematica da satde da crianca e do adolescente no Pais. Determinantes de morbimortalidade
infantil e juvenil. Aspectos nutricionais, educativos e psicossociais ressaltando o autocuidado.
Vigilancia a satde da crianga. A salde e a doenca mental na crianga e no adolescente. Agravos e
riscos a saude destes grupos. Assisténcia de enfermagem a crianca e adolescente na rede béasica
de satde. A imunizacdo da crianca e do adolescente. Farmacologia na atencéo a crianca.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

LIMA, Eduardo Jorge da Fonseca da; SOUZA, Marcio Fernando Tavares de; BRITO, Rita de
Cassia Coelho Moraes de. Pediatria ambulatorial. Rio de Janeiro: Medbook, 2008. (5 exs.)
OLIVEIRA, Reynaldo Gomes de. Blackbook pediatria: medicamentos e rotinas médicas. 4.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/memorias_saude_familia_brasil.pdf
http://www.brasilsus.com.br/index.php/legislacoes/gabinete-do-ministro/16247-portaria-n-2436-
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2016/prt0825_25_04_2016
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ed. Belo Horizonte: Black Book, 2011. (5 exs.)
PEDIATRIA ambulatorial. 5. ed. Belo Horizonte: COOPMED, 2013. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.
(2 exs.)

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Satde. Departamento de Atencao

Bésica. Saude da crianca: crescimento e desenvolvimento. Brasilia: Ministério da Saude,

2012. (Cadernos de Atencdo Bésica ; 33) (3 exs.). Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf >.
Acesso em: 06 nov. 2019.

FONSECA, Luiz Fernando; PIANETTI, Geraldo; XAVIER, Christovdo de
Castro. Compéndio de neurologia infantil. 2. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2011. (5 exs.)
JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliacdo de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

SCHMITZ, Edilza Maria Ribeiro. A enfermagem em pediatria e puericultura. Sdo Paulo:
Atheneu, 2000. (5 exs.)

SAUDE DA MULHER E DO RECEM-NASCIDO |

EMENTA:

Aborda determinantes sociais em saude, indicadores de morbimortalidade infantil e da mulher em
seu clico de vida; modificacdes fisioldgicas, alteraces e assisténcia de enfermagem na saude
sexual, reprodutiva, gestacdo, puerpério, climatério e ao recém-nascido na promocdo de salde,
prevencao de doencas e complicagdes ginecoldgicas e obstétricas e ao Recém-Nascido na atencao
primaria a salde utilizando-se do raciocinio clinico e epidemiol6gico, respeitando os aspectos
éticos e legais, levando em consideracdo os principios que regem o Sistema Unico de Salde e
farmacologia na atencdo a mulher e ao recém-nascido na atengdo primaria em saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BARRQOS, Sonia Maria Oliveira de (Enfermeira) (Org.). Enfermagem obstétrica e
ginecoldgica: guia para a pratica assistencial. 2. ed. Sdo Paulo: Roca: Gen, ©2009. (10 exs.)
GIRAO, Manoel Jodo Batista; BARACAT, Edmund Chada; Lima, Gerado Rodrigues de
(EDITORES); NAZARIO, Afonso Celso Pinto; FACINA, Gil; SARTORI, Marair Gracio
Ferreira; DI BELLA, Zsuzsanna, llona Katalin de Jarmy (Editores associados). Tratado de
Ginecologia [Livro Eletronico]. 1. Ed. Rio de Janeiro: Atheneu, 2017.

LEONE, Cléa R; TRONCHIN, Daisy Maria Rizatto; TOMA, Edi (Coord.). Assisténcia
integrada ao recém-nascido de baixo risco. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2012. v. 1. (11 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

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

da Saude, 2016. 230 p. Disponivel em <
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/protocolos_atencao_basica_saude _mulheres.pdf>.
ESHERICK, Joseph S.; CLARK, Daniel S.; SLATER, Evan D. Current: diretrizes clinicas em
atencdo primaria a saude. 10. ed. Porto Alegre: AMGH, 2013. (5 exs.)

FABBRO, Mércia Regina Cangiani e MONTRONE, Aida Victoria Garcia (orgs.).
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Enfermagem em Saude da Mulher [Livro Eletrénico]/S&o Caetano do Sul., SP: Difusdo
Editora, 2018. Disponivel em <
https://plataforma.bvirtual.com.br/Leitor/Publicacao/164950/pdf/0>.

ORSHAN, Susan A. Enfermagem na saude das mulheres, das maes e dos recémnascidos: o
cuidado ao longo da vida. Séo Paulo: Artmed, 2010. (6 exs. + CD-ROM) REGO, Maria Albertina
Santiago; ANCHIETA, Léni Marcia. Assisténcia hospitalar ao neonato. Belo Horizonte:
SAS/MG, 2005. (5 ex.)

7° PERIODO

ADMINISTRACAO EM ENFERMAGEM |
EMENTA:
Bases tetricas da administracdo e sua aplicacdo no processo de trabalho da Enfermagem.
Aspectos gerais do processo administrativo em saude publica. Processo decisorio e liderangca em
Enfermagem. Relacdes de poder nas organizacdes de salde. Rela¢cBes humanas no trabalho e o
trabalho em equipe. Organizacdo da assisténcia de Enfermagem na rede de servicos de salde
publica e Atencdo Basica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CHIAVENATO, lIdalberto. Introducédo a teoria geral da administracdo. 9. ed. Sdo Paulo:
Manole, 2014. (28 exs.)

KURCGANT, Paulina (Coord.). Gerenciamento em enfermagem. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2016. (11 exs.)

TAJRA, Sanmya Feitosa. Gestdo estratégica na saude: reflexbes e praticas para uma
administracdo voltada para a exceléncia. 4. ed. atual. S8o Paulo: latria: Saraiva, ©2006.
(Reimpressédo de 2017). (5 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

AGUIAR, Zenaide Neto (Org.). SUS: Sistema Unico de Salde: antecedentes, percurso,
perspectivas e desafios. 2. ed. Sdo Paulo: Martinari, 2015. 271 p. ISBN 9788581160559.
SANTOS, Alvaro da Silva; MIRANDA, Sénia Maria Rezende Camargo de (Org). A enfermagem
na gestdo em atencdo priméria a salde. Barueri, SP: Manole, 2007. (Enfermagem). ISBN
9788520422946.

CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza. Um meétodo para analise e co-gestdo de coletivos: a
constitui¢do do sujeito, a producéo de valor de uso e a democracia em instituicbes: o0 meétodo da
roda. 3. ed. S&o Paulo: Hucitec, 2007. (5 exs.)

CARVALHO, André de Oliveira; EDUARDO, Maria Bernadete de Paula. Sistemas de
informacdo em saude para municipios. S&o Paulo: FSP-USP, 2002. (7 exs.)

KNODEL, Linda J. Nurse to nurse: administracdo em enfermagem. Porto Alegre: AMGH,
2011. (5 exs.)

MARQUIS, Bessie L.; HUSTON, Carol Jorgensen. Administracdo e lideranca em
enfermagem: teoria e pratica. 4. ed. Sdo Paulo: Artmed, 2005. (2 exs.)

OLIVEIRA, Djalma de Pinho Reboucas de. Planejamento estratégico: conceitos, metodologia e
praticas. 34. ed. Sdo Paulo: Atlas, 2018. (2 exs.)

PSICOLOGIA APLICADA A SAUDE
EMENTA:
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Psicologia como ciéncia do comportamento. Relacédo interpessoal do Enfermeiro com o paciente,
familia e equipe de trabalho. Compreensdo dos processos de adoecer e morrer. O impacto
psicoldgico e emocional no Enfermeiro diante da vivéncia de seu préprio trabalho. Qualidade de
vida e motivagdo. Dinamica do relacionamento humano e interpessoal.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ANDREOLI, Paola Bruno de Araujo; CAIUBY, Andrea Vannini Santesso; LACERDA, Shirley
Silva (Coord.). Psicologia hospitalar. Sdo Paulo: Manole, 2013. (16 ex.)

KNOBEL, Elias; ANDREOLLI, Paola Bruno de Araujo; ERLICHMAN, Manes Roberto.
Psicologia e humanizacao: assisténcia aos pacientes graves. Sdo Paulo: Atheneu, 2008. (10 exs.)
SPINK, Mary Jane P. Psicologia social e saude: praticas, saberes e sentidos. 9. ed. Petropolis:
Vozes, 2013. (17 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BAPTISTA, Makilim Nunes; DIAS, Rosana Righetto. Psicologia hospitalar: teoria, aplicacoes e
casos clinicos. 2. ed., rev. ampl. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010. (5 ex.) BRUSCATO,
Wilze Laura (Org.). A psicologia na saude: da atencdo priméria a alta complexidade : o modelo
de atuacdo da santa casa de S&o Paulo. Sdo Paulo: Casa do Psicologo, 2012. (2 exs.)

CONTINI, Maria de Lourdes Jeffery; KOLLER, Silvia Helena; BARROS, Monalisa Nascimento
dos Santos. Adolescéncia e psicologia: concepces, praticas e reflexdes criticas. Brasilia:
Conselho Federal de Psicologia, 2002. (4 exs.)

DE MARCO, Mario Alfredo. Psicologia médica: abordagem integral do processo saldedoenca.
Porto Alegre: Artmed, ©2012. (5 exs.)

SANTOS, Liliane Cristina; MIRANDA, Eunice Moreira Fernandes; NOGUEIRA, Eder Luiz
(Org.). Psicologia, saude e hospital: contribuicdes para a pratica profissional. Belo Horizonte:
ArteSa, 2015. (5 exs.)

ENFERMAGEM CIRURGICA
EMENTA:
Planejamento e assisténcia de enfermagem ao paciente cirtrgico enfatizando os periodos pré,
trans e pos-operatério. Além da visdo organizacional e administrativa partindo das atribuicdes do
enfermeiro nas unidades de centro cirdrgico, sala de recuperacdo poOs-anestésica, central de
material e esterilizacdo e servico de controle de infeccdo hospitalar.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AMANTE, L. N..; GIRONDI, J. B. R.; MAIA, A. R. C. R.; NASCIMENTO, K. C.; KNIHS, N.
S. Cuidado de enfermagem no periodo perioperatdrio: intervengdes para a préatica. Curitiba:
Editora CRV, 2015.

FIGUEIREDO, Nébia Maria Almeida de; LEITE, Josete Luzia; MACHADO, Wiliam César
Alves (Org.). Centro cirargico: atuacdo, intervencdo e cuidados de enfermagem. 2. ed., rev. e
atual. S&o Caetano do Sul: Yendis, 2011. (8 exs.)

RO CHEEVER, K. H.; HINKLE, J. L. Brunner & Suddarth - Manual de Enfermagem Médico-
Cirurgica. 132 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2020.

ROTHROCK, J. C. Alexander. Cuidados de enfermagem ao paciente cirurgico. 16 ed.
Guanabara, 2021.

SANTOS, N. C. M. Enfermagem na prevencao e controle da infeccdo hospitalar. 4 ed. Sdo
Paulo: latria, 2016.
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BARTMANN, M. Enfermagem Cirargica. Rio de Janeiro: Senac Nacional, 2011.
CARVALHO, R.; WAKSMAN, R. D.; FARAH, O. G. D. Enfermagem em Centro

Cirurgico e Recuperacdo Anestésica. Sdo Paulo: Manole, 1 ed. 2015.

BRUNNER, Lillian Sholtis; SUDDARTH, Doris Smith; BARE, Brenda G.; SMELTZER,
Suzanne C. O'Connell. Tratado de enfermagem médico-cirdargica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. v. 1. (7 exs.)

BRUNNER, Lillian Sholtis; SUDDARTH, Doris Smith; BARE, Brenda G.; SMELTZER,
Suzanne C. O'Connell. Tratado de enfermagem médico-cirurgica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. v. 2. (7 exs.)

BRUNNER, Lillian Sholtis; SUDDARTH, Doris Smith; BARE, Brenda G.; SMELTZER,
Suzanne C. O'Connell. Tratado de enfermagem médico-cirargica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. v. 3. (7 exs.)

BRUNNER, Lillian Sholtis; SUDDARTH, Doris Smith; BARE, Brenda G.; SMELTZER,
Suzanne C. O'Connell. Tratado de enfermagem médico-cirargica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005. v. 4. (6 exs.)

MOURA, M. L. P. A. Enfermagem em centro de material e esterilizacédo. 9. ed. Sdo Paulo:
Senac, 2012.

SMITH, Nancy E.; TIMBY, Barbara K. Enfermagem Médico — Cirurgica. 8 ed. Manole, 2005.

METODOLOGIA DA PESQUISA
EMENTA:
Compreensao do desenvolvimento de procedimentos metodoldgicos das etapas de pesquisa.
Elaboracdo de um projeto de Trabalho de Conclusdo de Curso, pautado nas Normas aprovadas
pelo colegiado e Projeto Pedagodgico do Curso, utilizando conhecimentos teéricos, metodoldgicos
e éticos que propiciem a aplicacdo dos processos da pesquisa, respeitando 0s principios éticos e
legais.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacfes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014).
(39 exs.)

MINAYO, Maria Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em salde.
12. ed. Séo Paulo: Hucitec, 2010. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

HULLEY, Stephen B. et al. Delineando a pesquisa clinica: uma abordagem epidemioldgica. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. (9 exs.)

KOCHE, José Carlos. Fundamentos de metodologia cientifica: teoria da ciéncia e iniciacdo a
pesquisa. 34. ed. Petropolis: Vozes, 2015. (Reimpresséo de 2016). (23 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATOS, Eva Maria. Fundamentos de metodologia
cientifica. 8. ed. Sdo Paulo: Atlas, ©2017. (9 exs.)

RAMPAZZO, Lino. Metodologia cientifica: para alunos dos cursos de graduacdo e
posgraduacédo. 8.ed. S&o Paulo: Loyola, 2015. (5 exs.)
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RUIZ, Jodo Alvaro. Metodologia cientifica: guia para eficiéncia nos estudos. 6. ed. Sdo Paulo:
Atlas, [2017]. (14 exs.)

PRATICAS INTEGRADAS III
EMENTA:
Plano de assisténcia de enfermagem e administrativo em unidades de atencdo hospitalar a saude
no nivel estrutural, efetivo, cognitivo e pratica com a realidade da profissdo, através da
assisténcia nas clinicas pediatrica, ginecoldgica, obstétrica, respeitando os aspectos éticos e
legais, levando em considerac&o os principios que regem o Sistema Unico de Satde.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

LEONE, Cléa R; TRONCHIN, Daisy Maria Rizatto, TOMA, Edi (Coord.). Assisténcia
integrada ao recém-nascido de baixo risco. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2012. v. 1. (11 exs.)
ORSHAN, Susan A. Enfermagem na saude das mulheres, das méaes e dos recémnascidos: o
cuidado ao longo da vida. Sdo Paulo: Artmed, 2010. (6 exs.) PEDIATRIA ambulatorial. 5. ed.
Belo Horizonte: COOPMED, 2013. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BARROS, Sonia Maria Oliveira de (Enfermeira).; MARIN, Heimar de Fatima; ABRAO, Ana
Cristina Freitas de Vilhena. Enfermagem obstétrica e ginecoldgica: guia para préatica
assistencial. Sdo Paulo: Roca, ©2002. (4 exs.)

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliacdo de salde para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

LIMA, Eduardo Jorge da Fonseca da; SOUZA, Marcio Fernando Tavares de; BRITO, Rita de
Céssia Coelho Moraes de. Pediatria ambulatorial. Rio de Janeiro: Medbook, 2008. (5 exs.)
OLIVEIRA, Reynaldo Gomes de. Blackbook pediatria: medicamentos e rotinas médicas. 4. ed.
Belo Horizonte: Black Book, 2011. (5 exs.)

SCHMITZ, Edilza Maria Ribeiro. A enfermagem em pediatria e puericultura. Sdo Paulo:
Atheneu, 2000. (5 exs.)

SAUDE DA CRIANCA E DO ADOLESCENTE II
EMENTA:
Problematica da salde da crianca e do adolescente no Pais. Determinantes de morbimortalidade
infantil e juvenil. Aspectos nutricionais, educativos e psicossociais ressaltando o autocuidado.
Vigilancia a salde da criangca. Agravos e riscos a saude destes grupos. Assisténcia de
enfermagem & crianca e adolescente na rede hospitalar de satde. Farmacologia na atencdo a
crianga.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

LIMA, Eduardo Jorge da Fonseca da; SOUZA, Marcio Fernando Tavares de; BRITO, Rita de
Céssia Coelho Moraes de. Pediatria ambulatorial. Rio de Janeiro: Medbook, 2008. (5 exs.)
OLIVEIRA, Reynaldo Gomes de. Blackbook pediatria: medicamentos e rotinas médicas. 4.

ed. Belo Horizonte: Black Book, 2011. (5 exs.)

PEDIATRIA ambulatorial. 5. ed. Belo Horizonte: COOPMED, 2013. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
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BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.
(2 exs.)

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao

Basica. Saude da crianca: crescimento e desenvolvimento. Brasilia: Ministério da Saude,

2012. (Cadernos de Atencdo Bésica ; 33) (3 exs.). Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_crianca_crescimento_desenvolvimento.pdf >.
Acesso em: 06 nov. 2019.

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avalia¢do de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

LEONE, Cléa R; TRONCHIN, Daisy Maria Rizatto; TOMA, Edi (Coord.). Assisténcia
integrada ao recém-nascido de baixo risco. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2012. v. 1 (11 exs.)
REGO, Maria Albertina Santiago; ANCHIETA, Léni Méarcia. Assisténcia hospitalar ao
neonato. Belo Horizonte: SAS/MG, 2005. (5 exs.)

SAUDE DA MULHER E DO RECEM-NASCIDO Il

EMENTA:

Estuda os processos patologicos que levam a mulher por intercorréncias obstétricas e
ginecoldgicas e 0 RN a necessidade de uma internacdo, planejamento, cuidados de enfermagem e
as formas de tratamento, utilizando-se do raciocinio clinico e epidemioldgico, respeitando 0s
aspectos éticos e legais, levando em consideragdo os principios que regem o Sistema Unico de
Salde. Cuidado de enfermagem integral, na promocdo de saude, prevencdo de doencas,
tratamento e reabilitacdo em nivel hospitalar a mulher no periodo reprodutivo, gestacional, parto,
puerpério, clinica ginecoldgica e o cuidado ao recém-nascido normal e patologico.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BARROS, Sonia Maria Oliveira de (Enfermeira) (Org.). Enfermagem obstétrica e
ginecoldgica: guia para a préatica assistencial. 2. ed. Sdo Paulo: Roca: Gen, ©2009. (10 exs.)
LEONE, Cléa R; TRONCHIN, Daisy Maria Rizatto, TOMA, Edi (Coord.). Assisténcia
integrada ao recém-nascido de baixo risco. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2012. v. 1. (11 exs.)
ORSHAN, Susan A. Enfermagem na saude das mulheres, das mées e dos recémnascidos: o
cuidado ao longo da vida. Sdo Paulo: Artmed, 2010. (6 exs. + CD-ROM)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARVALHO, Geraldo Mota de. Enfermagem em obstetricia. Sdo Paulo: EPU, 2002. (5 exs.)
POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 8. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2013. (16 exs.)

REGO, Maria Albertina Santiago; ANCHIETA, Léni Marcia. Assisténcia hospitalar ao
neonato. Belo Horizonte: SAS/MG, 2005. (5 exs.)

SA, Renato Augusto Moreira de; OLIVEIRA, Cristiane Alves. Hermdgenes — Obstetricia basica
[Livro Eletrénicol. 3 ed. Sao Paulo. Editora Atheneu, 2015. Disponivel em
<https://plataforma.bvirtual.com.br/Leitor/Publicacao/171347/pdf/0>.

VIANA, Luiz Carlos; MARTINS, Madalena; GEBER, Selmo. Ginecologia. 2. ed. S&o Paulo:
Medsi, ©2001. (7 exs.)
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ADMINISTRACAO EM ENFERMAGEM II
EMENTA:
Geréncia dos servicos de enfermagem hospitalares. Planejamento, aplicacdo e controle de
recursos institucionais. Modelos gerenciais. Administracdo da assisténcia de Enfermagem
hospitalar. Estudo e analise da organizacdo hospitalar. Fundamentos da ética e bioética na
administracdo. A relagdo da administracdo com a integralidade e a humanizagao da assisténcia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CHIAVENATO, lIdalberto. Introducé@o a teoria geral da administracdo. 9. ed. Sdo Paulo:
Manole, 2014. (28 exs.)

KURCGANT, Paulina (Coord.). Gerenciamento em enfermagem. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2016. (11 exs.)

MARQUIS, Bessie L.; HUSTON, Carol Jorgensen. Administracdo e lideranca em
enfermagem: teoria e pratica. 4. ed. Sdo Paulo: Artmed, 2005. (2 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CALIL, Saide Jorge. Gerenciamento da manutencéo de equipamentos hospitalares. Sdo
Paulo: FSP-USP, 2002. (7 exs.)

MALAGON-LONDORNO, Gustavo; PONTON LAVERDE, Gabriel; LONDONO, Jairo

Reinales. Gestao hospitalar para uma administracéo eficaz. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2016. (3 exs.)

KNODEL, Linda J. Nurse to nurse: administracdo em enfermagem. Porto Alegre: AMGH, 2011.
(5exs.)

TAJRA, Sanmya Feitosa. Gestdo estratégica na saude: reflexbes e praticas para uma
administracdo voltada para a exceléncia. 4. ed. atual. S8o Paulo: latria: Saraiva, ©2006.
(Reimpressédo de 2017). (5 exs.)

URIBE RIVERA, F. Javier. Analise estratégica em saude e gestao pela escuta. Rio de Janeiro:
Fiocruz, 2003. (7 exs.)

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM EM ONCOLOGIA

EMENTA:

Aborda os programas nacionais e politicas publicas de prevencdo contra o cancer. Principios e
epidemioldgicos e basicos da fisiopatologia, prevencao e tratamento do céncer, as bases genéticas
da oncogénese, a classificagdo dos tumores, a anatomia patologica dos tumores, as caracteristicas
morfologicas e comportamentais basicas dos tumores, a evolucdo natural das neoplasias, 0
estadiamento, bem como, a analise de conceitos basicos do cuidado de enfermagem a pacientes
oncolégicos como "coping”, adaptagdo, desesperanca, autoimagem, autoestima, qualidade de
vida, perda e morte. Aspectos éticos-legais no cuidado ao cliente oncoldgico.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

FIGUEIREDO, Nébia Maria Almeida de; LEITE, Josete Luzia (Org.). Enfermagem oncolégica:
conceitos e préaticas. Sdo Paulo: Yendis, ©2010. (Reimpresséo de 2013).

GOVINDAN, Ramaswamy; MORGENSZTERN, Daniel. Washington: manual de oncologia.
Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2017.

RODRIGUES, Andrea Bezerra; OLIVEIRA, Patricia Peres de (Coord.). Oncologia para
enfermagem. Barueri: Manole, 2016.
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Salde. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Regulacéo,
Avaliacdo e Controle. Coordenacdo Geral de Sistemas de Informacdo. Manual de bases técnicas
da oncologia: SIA/SUS - Sistema de Informag6es Ambulatoriais. [Livro on-line].

Disponivel em:
<https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files//media/document//manual-oncologia25a-
edicao.pdf>. Acesso em: 12 nov. 2019.

CHABNER, Bruce; LONGO, Dan L. Manual de oncologia de Harrison. 2. ed. Porto Alegre:
AMGH: Artmed, 2015.

INSTITUTO NACIONAL DE CANCER (BRASIL). A¢bes de enfermagem para o controle do
cancer: uma proposta de integracdo ensino-servico. 3. ed., rev., atual. e ampl. Rio de Janeiro:
Ministério da Saude, 2008. [Livro on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/acoes_enfermagem_controle_cancer.pdf>.  Acesso
em: 12 nov. 2019.

INTERNATIONAL UNION AGAINST CANCER. UICC manual de oncologia clinica. 8. ed.
Sé&o Paulo: Fundagéo Oncocentro de Séo Paulo, 2006.

MOURA, Marisa Decat de (Org.). Oncologia: clinica do limite terapéutico?. Belo Horizonte:
ArteSa, 2013.

TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO |

EMENTA:

Elaborar e desenvolver etapa inicial do Trabalho de Conclusdo de Curso utilizando
conhecimentos tedricos, metodoldgicos e éticos sob orientacdo do professor orientador a partir do
desenvolvendo das seguintes etapas de pesquisa: discussao e escolha do tema, levantamento do
referencial tedrico, pergunta norteadora da pesquisa, hipotese e/ou pressuposto, objetivo geral e
especificos, introducdo, justificativa e revisao da literatura. Estas etapas acontecerdo por meio de
aulas tedricas discursivas, dialogadas entre o professor orientador e discentes orientandos,
apresentacdes, discussdes e correcOes destas etapas para o desenvolvimento da pesquisa pelos
discentes.

BIBLIOGRAFIA BASICA

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacgdes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpresséo de 2014).
(39 exs.)

MINAYO, Maria Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude.
12. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2010. (16 exs).

RUIZ, Jodo Alvaro. Metodologia cientifica: guia para eficiéncia nos estudos. 6. ed. Sdo Paulo:
Atlas, [2017]. (14 exs.)

BIBILIOGRAFIA COMPLEMENTAR

HULLEY, Stephen B. et al. Delineando a pesquisa clinica: uma abordagem epidemioldgica. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. (9 exs.)

KOCHE, José Carlos. Fundamentos de metodologia cientifica: teoria da ciéncia e iniciacdo a
pesquisa. 34. ed. Petropolis: Vozes, 2015. (Reimpresséo de 2016). (23 exs.)

LUDKE, Menga; ANDRE, Marli Eliza Dalmazo Afonso de. Pesquisa em educag&o: abordagens
qualitativas. 2. ed. Rio de Janeiro: EPU, 2013. (Reimpressdo de 2018). (16 exs.) MARCONI,


https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
https://www.inca.gov.br/sites/ufu.sti.inca.local/files/media/document/manual-oncologia-25a-edicao.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/acoes_enfermagem_controle_cancer.pdf
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Marina de Andrade; LAKATQOS, Eva Maria. Fundamentos de metodologia cientifica. 8. ed.
Séo Paulo: Atlas, ©2017. (9 exs.)

RAMPAZZO, Lino. Metodologia cientifica: para alunos dos cursos de graduacdo e
posgraduacdo. 8.ed. S&o Paulo: Loyola, 2015. (5 exs.)

PRATICAS INTEGRADAS IV
EMENTA:
Plano de assisténcia de enfermagem e administrativo em unidades hospitalares e asilares no nivel,
estrutural, efetivo, cognitivo e pratica com a realidade da profissao, através da assisténcia nas
clinicas médica, saide mental e urgéncia e emergéncia, respeitando os aspectos éticos e legais,
levando em consideragao os principios que regem o Sistema Unico de Satde.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

KURCGANT, Paulina (Coord.). Gerenciamento em enfermagem. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2016. (11 exs.)

TRATADO de geriatria e gerontologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016. (13 exs.)
VECINA NETO, Gonzalo; MALIK, Ana Maria. Gestdo em saude. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2016. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CALIL, Saide Jorge. Gerenciamento da manutencéo de equipamentos hospitalares. Sdo
Paulo: FSP-USP, 2002. (7 ex.)

DALGALARRONDO, Paulo. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. 2. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2008. (11 exs.)

MALAGON-LONDORNO, Gustavo; PONTON LAVERDE, Gabriel; LONDONO, Jairo

Reinales. Gestao hospitalar para uma administracéo eficaz. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2016. (3 exs.)

SANTOS, Nivea Cristina Moreira. Enfermagem em pronto atendimento: urgéncia e
emergéncia. S&o Paulo: Erica, ©2014. (Reimpressdo de 2018). (2 exs.)

URIBE RIVERA, F. Javier. Analise estratégica em saude e gestdo pela escuta. Rio de

Janeiro: Fiocruz, 2003. (7 exs.)

SAUDE MENTAL
EMENTA:
O processo da Reforma Psiquiatrica Brasileira e a Politica Nacional de Salde Mental.
Planejamento da assisténcia de Enfermagem ao usuario-familia, nos servicos de saide mental
utilizando-se dos paradigmas clinicos, politicos e sociais, com vistas a insercdo e reabilitacdo
social.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ANGERAMI-CAMON, Valdemar Augusto. Psicologia da saude: um novo significado para a
pratica clinica. 2. ed., rev. e ampl. Sdo Paulo: Cengage Learning, 2011. (16 exs.)
DALGALARRONDO, Paulo. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. 2. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2008. (11 exs.)

SILVA, Leandro Andrade da; SANTOS, Iraci dos (Org.). Cuidar em enfermagem e saude
mental: salde mental na atencdo primaria a saude, envelhecimento, finitude e necessidades de
cuidados em diferentes situacGes. Curitiba: Appris, 2017. v. 2. (5 exs.)
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ABREU, Cristiano Nabuco de. Sindromes psiquiatricas: diagndstico e entrevista para
profissionais da satde mental. Porto Alegre: Artmed, 2006. (5 exs.)

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria Executiva. Secretaria de Atencdo a Salde. Legislacéo
em saude mental: 1990-2004. 5. ed. rev. e ampl. Brasilia: Ministério da Saude,

2004. (Série E. Legislagdo de Saude). [Livro on-line].  Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/legislacao_mental.pdf>. Acesso em: 11 nov. 2019.
BRASIL. Ministério da Salude. Secretaria de Atencdo a Saude. Saude mental. Brasilia:
Ministério da Saude, 2013. (Cadernos de Atencdo Basica; 34). [Livro on-line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cadernos_atencao_basica_34 saude_mental.pdf>
Acesso em: 11 nov. 2019.

SADOCK, Benjamin J; SADOCK, Virginia A. Compéndio de psiquiatria: ciéncia do
comportamento e psiquiatria clinica. 9. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007. (4 exs.)

STRAUB, Richard O. Psicologia da saude: uma abordagem biopsicossocial. 3. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2014. (5 exs.)

URGENCIA, EMERGENCIA E INTENSIVISMO

EMENTA:

Principios gerais e técnicas utilizadas no atendimento imediato a pessoas em situacGes de
urgéncia e emergéncia. Assisténcia de enfermagem sistematizada ao individuo nos aspectos
biopsicossocial e cultural e intervengdes da enfermagem em situagdes criticas. Assisténcia de
enfermagem sistematizada ao paciente critico, com disfunc@es multsisistémicas. Aborda também
as implicacOes éticas e humanisticas para o paciente e os cuidados paliativos. Gerenciamento dos
servigos de urgéncia e emergéncia. Estrutura e funcionamento do Centro de Terapia Intensiva
(CTI). Principais agravos que acometem o individuo. Assisténcia de enfermagem a pacientes
criticos. O desempenho do enfermeiro em seu papel gerencial.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

KARREN, Keith J. et al. Primeiros socorros para estudantes. 10. ed. Barueri: Manole, 2013.
(16 exs.)

LOPES, Antonio Carlos et al. Manual de medicina de urgéncia. Sdo Paulo: Atheneu, 2012. (5
exs.)

SOUSA, Lucila M. Minichello de. Primeiros socorros: condutas técnicas. S&o Paulo: latria,
Saraiva, 2010. (10 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

SANTOS, Nivea Cristina Moreira. Enfermagem em pronto atendimento: urgéncia e
emergéncia. S&o Paulo: Erica, ©2014. 136 p. (Eixos. Ambiente e sadde). ISBN 9788536506425.
TOBASE, Lucia. Urgéncias e emergéncias em enfermagem. Rio de Janeiro Guanabara Koogan
2017 1 recurso online ISBN 9788527731454,

BRUNET, Yvon et al. Os primeiros socorros: uma resposta vital em situacdo de urgéncia. 2. ed.
Lisboa: Piaget, 2014. (5 exs.)

CUELLAR ERAZO, Guilhermo A.; PIRES, Marco Tulio Baccarini; STARLING, Sizenando
Vieira. Erazo, manual de urgéncias em pronto-socorro. 10. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2014. (6 exs.)


http://bvsms.saude.gov.br/
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/legislacao_mental.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cadernos_atencao_basica_34_saude_mental.pdf
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RIBEIRO JUNIOR, Célio. Manual béasico de socorro de emergéncia. 2. ed., rev. e ampl. Sdo
Paulo: Atheneu, 2007. (5 exs.)

SHAH, Kaushal; MASON, Chilembwe. Procedimentos de emergéncia essenciais. Porto
Alegre: Artmed, 2009. (2 exs.)

VARELLA, Drauzio; JARDIM, Carlos. Primeiros socorros: um guia pratico. Sdo Paulo: Claro
enigma, ©2011. (8 exs.)

9° PERIODO

ESTAGIO CURRICULAR |
EMENTA

Desenvolvimento de atividades assistenciais, educativas, administrativas e de investigagdes em
Enfermagem na Rede Baésica de servicos de saude, Ambulatorios, Unidades de Urgéncia /
Emergéncia e Hospitais Gerais nas suas diversas clinicas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliagdo de saude para enfermagem. 6. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, ©2012. (4 exs.)

LEITE, Alba Lucia B. Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagndstica de enfermagem no
adulto. Porto Alegre: Artmed, 2016.

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ATKINSON, Leslie D.; MURRAY, Mary Ellen. Fundamentos de enfermagem: introducdo ao
processo de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1989. (4 exs.)

BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010. (2
exs.)

LOPEZ, Mario; LAURENTYS-MEDEIROS, José de. Semiologia médica: as bases do
diagnostico clinico. 5. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004. (4 exs.)

PORTO, Celmo Celeno. Semiologia médica. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2019.
TRALDI, Maria Cristina. Fundamentos de enfermagem na assisténcia primaria de salde.
Campinas: Alinea, 2004. (5 exs.)

TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO Il

EMENTA:

Elaborar e desenvolver etapa sequencial do Trabalho de Conclusédo de Curso a partir das etapas
construidas em TCC I utilizando conhecimentos tedricos, metodoldgicos e éticos sob orientagao
do professor orientador a partir do desenvolvendo das seguintes etapas: revisdo da literatura,
método, coleta de dados e resultados. Estas etapas acontecerdo por meio de aulas teoricas
discursivas, dialogadas entre o professor orientador e discentes orientandos, apresentacoes,
discussoes e correcOes destas etapas para o desenvolvimento da pesquisa pelos discentes.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacbes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014).
(39 exs.)

MINAYO, Maria Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em saude.
12. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2010. (16 exs.)

BIBILIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

HULLEY, Stephen B. et al. Delineando a pesquisa clinica: uma abordagem epidemioldgica. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. (9 exs.)

KOCHE, José Carlos. Fundamentos de metodologia cientifica: teoria da ciéncia e iniciacio a
pesquisa. 34. ed. Petropolis: Vozes, 2015. (Reimpressao de 2016). (23 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATQOS, Eva Maria. Fundamentos de metodologia
cientifica. 8. ed. S&o Paulo: Atlas, ©2017. (9 exs.)

RUIZ, Jodo Alvaro. Metodologia cientifica: guia para eficiéncia nos estudos. 6. ed. Sdo Paulo:
Atlas, [2017]. (14 exs.)

SALOMON, Délcio Vieira. Como fazer uma monografia. 13. ed. Sdo Paulo: Martins

Fontes, 2014. (6 exs.)

10° PERIODO

ESTAGIO CURRICULAR II
EMENTA

Desenvolvimento de atividades assistenciais, educativas, administrativas e de investigacdes em
Enfermagem na Rede Basica de servigos de salde, Ambulatérios, Unidades de Urgéncia /
Emergéncia e Hospitais Gerais nas suas diversas clinicas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BATES, Barbara; BICKLEY, Lynn S.; SZILAGY]I, Peter G. Propedéutica médica. 11. ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, ©2015. (10 exs.)

JARVIS, Carolyn. Exame fisico e avaliacdo de salde para enfermagem. 6. ed. Rio de

Janeiro: Elsevier, ©2012. (4 exs.)

POTTER, Patricia Ann et al. Fundamentos de enfermagem. 9. ed. Rio de Janeiro: Elsevier,
2018.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ATKINSON, Leslie D.; MURRAY, Mary Ellen. Fundamentos de enfermagem: introdugéo ao
processo de enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1989. (4 exs.)

BARBOSA, Adauto Dutra Moraes. Semiologia pediatrica. 2. ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.
(2 exs.)

LEITE, Alba Lucia B. Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagnéstica de enfermagem no adulto.
Porto Alegre: Artmed, 2016.

PORTO, Celmo Celeno. Semiologia médica. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2019.
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TRALDI, Maria Cristina. Fundamentos de enfermagem na assisténcia priméria de saude.
Campinas: Alinea, 2004.(5 exs.)

TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO IlI1

EMENTA:

Elaborar e desenvolver a ultima etapa do Trabalho de Conclusdo de Curso a partir das etapas
construidas em TCC | e TCC Il utilizando conhecimentos tedricos, metodoldgicos e éticos sob
orientacdo do professor orientador a partir do desenvolvendo das seguintes etapas: revisdo da
literatura, discussao, conclusdo, resumo do artigo, revisdo completa da versdo final do artigo
cientifico incluindo a formatacdo. Estas etapas acontecerdo por meio de aulas tedricas
discursivas, dialogadas entre o professor orientador e discentes orientandos com discussdes e
correcBes para ser apresentado a banca examinadora, quesito fundamental e obrigat6rio para
completar a graduacéo.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CARVALHO, Maria Cecilia Maringoni de (Org.). Construindo o saber: metodologia cientifica:
fundamentos e técnicas. 24. ed. Campinas: Papirus, 2012. (25 exs.)

FRANCA, Jania Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de
publicacBes técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014).
(39 exs.)

MINAYO, Maria Cecilia de Souza. O desafio do conhecimento: pesquisa qualitativa em salde.
12. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2010. (16 exs.)

BIBILIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

HULLEY, Stephen B. et al. Delineando a pesquisa clinica: uma abordagem epidemioldgica. 4.
ed. Porto Alegre: Artmed, 2015. (9 exs.)

KOCHE, José Carlos. Fundamentos de metodologia cientifica: teoria da ciéncia e iniciacio a
pesquisa. 34. ed. Petropolis: Vozes, 2015. (Reimpressdo de 2016). (23 exs.)

MARCONI, Marina de Andrade; LAKATQOS, Eva Maria. Fundamentos de metodologia
cientifica. 8. ed. Sdo Paulo: Atlas, ©2017. (9 exs.)

RUIZ, Jodo Alvaro. Metodologia cientifica: guia para eficiéncia nos estudos. 6. ed. Sdo Paulo:
Atlas, [2017]. (14 exs.)

SALOMON, Délcio Vieira. Como fazer uma monografia. 13. ed. Sdo Paulo: Martins

Fontes, 2014. (6 exs.)

OPTATIVAS

ANATOMIA PALPATORIA
EMENTA:
Avaliacéo do sistema musculo-esquelético através da palpacéo de estruturas dsseas, articulares e
musculares. Identificacdo de possiveis alteracGes patoldgicas e as variagdes individuais dessas
estruturas.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana basica. 2. ed. S&o
Paulo: Atheneu, ©2015. (15 exs.)

DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana: sistémica e
segmentar. 3. ed., rev. S&o Paulo: Atheneu, 2011. (20 exs.)

TORTORA, Gerard J; GRABOWSKI, Sandra Reynolds. Principios de anatomia e fisiologia. 9.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. (12 exs. + CD-ROM)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GILROY, Anne M; MACPHERSON, Brian R.; ROSS, Lawrence M. Atlas de anatomia. [2.
ed.]. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, ©2014. (8 exs.)

LUTJEN-DRECOLL, Elke; ROHEN, Johannes W. Anatomia funcional e topografica do corpo
humano: texto e atlas. Barueri: Manole, 2012. (4 exs.)

ROHEN, Johannes W; YOKOCHI, Chihiro; LUTJEN-DRECOLL, Elke. Anatomia humana:
atlas fotografico de anatomia sistémica e regional. 8. ed. Barueri: Manole, 2016. (11 exs.)
SOBOTTA, Johannes. Sobotta: atlas de anatomia humana. 23. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2012. v. 1. (5 exs. + livreto)

SOBOTTA, Johannes. Sobotta: atlas de anatomia humana. 23. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2012. v. 2. (5 exs. + livreto)

SOBOTTA, Johannes. Sobotta: atlas de anatomia humana. 23. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©2012. v. 3. (5 exs. + livreto)

DEPENDENCIA QUIMICA NA CONTEMPORANEIDADE
EMENTA:
Estudo dos aspectos histdricos do uso de drogas. Epidemiologia. Classificacdo das drogas e seus
mecanismos de acdo. Politicas publicas em alcool e outras drogas. Comportamento humano e
percepcdo de risco. Vulnerabilidade social. Possibilidades de intervencdo em promocao de satde
na comunidade. Postura de profissionais da salde na assisténcia a dependéncia. Acdes de
enfermagem ao dependente quimico.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ANGERAMI-CAMON, Valdemar Augusto. A psicoterapia diante da drogadicdo: a vida nos
drogados. Séo Paulo: Pioneira Thompson Learning, 2003. (16 exs.)

ARAUJO, Tarso. Almanaque das drogas: um guia informal para o debate racional. Sdo Paulo:
Leya, 2014. (16 exs.)

BASTOS, Adriana Dias de Assumpgdo; FERREIRA, Ademir Pacelli. Psicanalise e
toxicomania: desafios na assisténcia publica. Curitiba: Jurua, 2012. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
ABRAMOVAY, Miriam; CASTRO, Mary Garcia. Drogas nas escolas: versdo resumida.
Brasilia: UNESCO, ©2005. (3 exs.)

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria Executiva. Coordenagdo Nacional de DST e Aids. A

Politica do Ministério da Saude para atencéo integral a usuarios de alcool e outras

drogas. Brasilia: Ministério da Saude, 2003. (Série B. Textos Basicos de Saude). [Livro online].
Disponivel  em:

<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_atencao_alcool _drogas.pdf>. Acesso em: 12

nov. 2019.


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_atencao_alcool_drogas.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_atencao_alcool_drogas.pdf
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DEPENDENCIA quimica: etiologia, tratamento e prevencao. 1. ed. Curitiba: CRV, 2014. (5 exs.)
MAFRA, Taciana de Melo. A toxicomania e sua relacdo com a adolescéncia. Rio de Janeiro:
Companhia de Freud, 2009. (2 exs.)

SADOCK, Benjamin J; SADOCK, Virginia A. Compéndio de psiquiatria: ciéncia do
comportamento e psiquiatria clinica . 9. ed. Porto Alegre: Artmed, 2007. (4 exs.)

GESTAO E EMPREENDEDORISMO
EMENTA:
A origem do empreendedorismo e sua influéncia atualmente. Perfil do empreendedor. Cenario
atual no mundo do trabalho. Criatividade e Inovacdo. Plano de Negdcios. Regulamentacdo para
abertura de empresas. Elaboracdo de curriculo. Comportamento em entrevista de emprego.
Estratégias de Marketing Pessoal no Trabalho. Plano de acdo profissional. Administracdo do
tempo. Networking.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

CHIAVENATO, Idalberto. Introducdo a teoria geral da administracdo. 9. ed. Sdo Paulo:
Manole, 2014. (28 exs.)

MAXIMIANO, Antonio Cesar Amaru. Introducdo a administracdo. 8. ed., rev. e ampl. Séo
Paulo: Atlas, 2017. (29 exs.)

VECINA NETO, Gonzalo; MALIK, Ana Maria. Gestdo em saude. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2016. (16 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CHIAVENATO, Idalberto. Gerenciando pessoas: 0 passo decisivo para a administracao
participativa. 3. ed., rev. e ampl. Sdo Paulo: Makron Books ; Pearson Education do Brasil, 1997.
(4 exs.)

MARRAS, Jean Pierre. Administracédo de recursos humanos: do operacional ao estratégico. 15.
ed., rev. atual. ampl. Sdo Paulo: Saraiva, ©2016. (2 exs.)

MOTTA, Fernando C. Prestes; VASCONCELOS, Isabella Francisca Freitas Gouveia de. Teoria
geral da administracdo. 3. ed., rev. Sdo Paulo: Cengage Learning, 2006. (3 exs.) RODRIGUES,
Marcus Vinicius Carvalho et al. Qualidade e acreditagdo em saude. 2. ed. Rio de Janeiro:
Editora FGV, 2016. (2 exs.)

TAJRA, Sanmya Feitosa. Gestdo em saude: no¢des basicas, praticas de atendimento, servicos e
programas de qualidade. S&o Paulo: Erica, [2015]. (5 exs.)

GRUPOS OPERATIVOS NA SAUDE
EMENTA:
Principais teorias sobre processo grupal, conceitos fundamentais, evolucdo histdrica, campo de
acdo, teorias e técnicas de dinamica grupal. Técnica de grupos operativos e a sua conexao com a
atuacdo do Enfermeiro, voltados para a promogéo de saude, caracterizando-se como possibilidade
de intervencdo em diferentes processos de aprendizagem.
BIBLIOGRAFICA BASICA:
FREIRE, Paulo. Pedagogia da autonomia: saberes necessarios a pratica educativa. 35. ed. Sdo
Paulo: Paz e Terra, 2007. (12 exs.)
PEREIRA, William César Castilho. Dinamica de grupos populares. 21. ed. Petrépolis: Vozes,
2005. (Reimpressao de 2011). (19 exs.)
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS. Oficinas em dindmica de grupo: um
método de intervencdo psicossocial. Sdo Paulo: Casa do Psicologo, 2010. (11 exs.)

BIBLIOGRAFICA COMPLEMENTAR:

CAMPOS, Gastdo Wagner de Souza. Um meétodo para analise e co-gestdo de coletivos: a
constituicdo do sujeito, a producdo de valor de uso e a democracia em instituicbes: o0 método da
roda. 3. ed. S&o Paulo: Hucitec, 2007. (5 exs.)

CAMASMIE, Ana Tereza. Psicoterapia de grupo na abordagem fenomenoldgicaexistencial:
contribuigdes heideggerianas. Rio de Janeiro: Via Verita, 2014. (4 exs.) OSORIO, Luiz Carlos.
Como trabalhar com sistemas humanos: grupos, casais e familias, empresas. Porto Alegre:
Artmed, 2013. (4 exs.)

PICHON-RIVIERE, Enrique. O processo grupal. 8. ed. S&o Paulo: Martins Fontes, 2009. (16
€exs.)

ZIMERMAN, David E. Fundamentos béasicos das grupoterapias. 2. ed. Porto Alegre: Artmed,
2000. (16 exs.)

IMAGINOLOGIA
EMENTA:
Mecanismos de formacdo de imagem. Principios de interpretacdo radiografica. Riscos, beneficios
e limitacdes dos exames radiol6gicos. Anatomia radiografica na coluna vertebral, térax, pelve,
membros superiores e inferiores. Novos recursos de diagnostico por imagem (tomografia
computadorizada, ressonancia magnética e cintilografia).

BIBLIOGRAFIA BASICA:

DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana basica. 2. ed. S&o
Paulo: Atheneu, ©2015. (15 exs.)

DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana: sistémica e
segmentar. 3. ed., rev. S&o Paulo: Atheneu, 2011. (20 exs.)

TORTORA, Gerard J; GRABOWSKI, Sandra Reynolds. Principios de anatomia e fisiologia. 9.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. (12 exs. + CD-ROM)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

GILROY, Anne M; MACPHERSON, Brian R.; ROSS, Lawrence M. Atlas de anatomia. [2.
ed.]. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, ©2014. (8 exs.)

LUTJEN-DRECOLL, Elke; ROHEN, Johannes W. Anatomia funcional e topogréfica do corpo
humano: texto e atlas. Barueri: Manole, 2012. (4 exs.)

MACHADO, Angelo; HAERTEL, Lucia Machado. Neuroanatomia funcional. 3. ed. Séo Paulo:
Atheneu, 2014. (8 exs.)

ROBBINS, Stanley L. Patologia estrutural e funcional. 6. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2000. (4 exs.)

ROHEN, Johannes W; YOKOCHI, Chihiro; LUTJEN-DRECOLL, Elke. Anatomia humana:
atlas fotografico de anatomia sistémica e regional. 8. ed. Barueri: Manole, 2016. (11 exs.)
LIBRAS

EMENTA:

Lingua Brasileira de Sinais: LIBRAS - Surdez Abordagem Geral: Linguagem, Surdez e
Educacdo. Historico e Legislagdo. A pessoa surda nas relagfes politico, sociais e educacionais.
Atendimento da pessoa surda e a sua inclusdo na escola comum. Papel linguistico das
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associagdes e escolas para surdos. A funcdo do intérprete e do instrutor de LIBRAS na
escolarizacdo/inclusao do surdo. Introducgdo a gramatica de LIBRAS.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

QUADROS, Ronice Miiller de. O tradutor e intérprete de lingua brasileira de sinais e lingua
portuguesa. Brasilia: Ministério da Educacdo, 2004. (3 exs.) [Livro on-line] Disponivel em:
<http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/tradutorlibras.pdf>. Acesso em: 07 nov. 2019.
STAINBACK, Susan Bray; STAINBACK, William C. Inclusdo: um guia para educadores. Porto
Alegre: Artmed, 1999. (11 exs.)

STROBEL, Karin. As imagens do outro sobre a cultura surda. 2. ed. rev. Floriandpolis: Ed. da
UFSC, 2009. (8 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ALMEIDA, Wolney Gomes (Org.). Educacéo de surdos: formacdo, estratégica e pratica
docente. llheus: Editus, 2015. Livro [On-line] Disponivel em:
<http://books.scielo.org/id/m6fcj/pdf/almeida-9788574554457.pdf>. Acesso em: 07 nov. 20109.
BRASIL. Ministério da Educacdo e Cultura. Saberes e préaticas da inclusdo: desenvolvendo
competéncias para o atendimento as necessidades educacionais especiais de alunos surdos.
Brasilia : MEC, Secretaria de Educacdo Especial, 2006. (Saberes e praticas da inclusao).

Livro [On-line] Disponivel em:
<http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/alunossurdos.pdf>. Acesso em: 07 nov. 20109.
GADOTTI, Moacir. Boniteza de um sonho: ensinar-e-aprender com sentido. Sdo Paulo: Cortez,
2003. Disponivel em: <http://www.feevale.br/Comum/midias/93aeebed-9c8b-4b568341-
22ac5cd3b501/Boniteza%20de%20um%20Sonho.pdf >. Acesso em: 07 nov. 2019.
LIMA-SALLES, Heloisa Maria Moreira; FAULSTICH, Enilde L. de J; CARVALHO, Orlene;
RAMOS, Ana Adelina Lopo. Ensino de lingua portuguesa para surdos: caminhos para a
pratica pedagogica. Brasilia: MEC/SEESP, 2004. (6 exs.)

QUADROQOS, Ronice Muller de. Educagéo de surdos: a aquisi¢do da linguagem. Porto Alegre:
Artmed, 2008. (5 exs.)

NUTRICAO CLINICA APLICADA A ENFERMAGEM
EMENTA:
Alimentos e seus nutrientes. Exigéncias dietéticas dos diferentes periodos etarios, estados
biologicos, condi¢bes de vida e trabalho. Habitos e disturbios alimentares. Perfil de saude e
nutricdo da populagéo brasileira. Obesidade como problema de saude publica. Dietas de rotina
hospitalar. Orientacao alimentar em grupos especificos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
KRAUSE, Marie V; ESCOTT-STUMP, Sylvia; MAHAN, L. Kathleen; RAYMOND, Janice L.
Krause: alimentos, nutricdo e dietoterapia. 13. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, ©2013. (5 exs.)

MELO, Flavia. Nutricdo aplicada a enfermagem. Goiénia: AB Ed, 2005. (6 exs.)
VITOLO, Marcia Regina (Org.). Nutrigdo: da gestacdo ao envelhecimento. Rio de Janeiro:
Rubio, 2015. (5 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:


http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/tradutorlibras.pdf
http://books.scielo.org/id/m6fcj/pdf/almeida-9788574554457.pdf
http://portal.mec.gov.br/seesp/arquivos/pdf/alunossurdos.pdf
http://www.feevale.br/Comum/midias/93aeebed-9c8b-4b568341-
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BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencdo Basica.
Politica Nacional de Alimentacdo e Nutricdo. Brasilia: Ministério da Saude, 2013. [Livro on-
line]. Disponivel em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_alimentacao_nutricao.pdf>.
Acesso em: 14 nov. 2019.

DAMASO, Ana (Coord.). Nutrigdo e exercicio na prevencéo de doencas. 2. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, ©2012. (8 exs.)

DANGELO, José Geraldo; FATTINI, Carlo Américo. Anatomia humana bésica. 2. ed. S&o
Paulo: Atheneu, ©2015. (15 exs.)

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Tratado de fisiologia médica. 10. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002. (15 exs.)

TORTORA, Gerard J; GRABOWSKI, Sandra Reynolds. Principios de anatomia e fisiologia. 9.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2002. (12 exs. + CD-ROM)

PROCESSOS ORGANIZACIONAIS

EMENTA:

Introducdo a vida académica. A instituicdo universitaria como l6cus de formacéo profissional. Os
formatos de organizagdo das instituicdes de ensino superior. ldentidade institucional e
compromisso social na producdo, transmissdo e divulgacdo do conhecimento.Organizagéo
estratégica da vida pessoal e académica a partir da l6gica das ciéncias. Construcdo das praticas
profissionais, posturas e habilidades. As Diretrizes Curriculares e Projeto Pedagdgico do Curso
de Enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BASTABLE, Susan Bacorn. O enfermeiro como educador: principios de ensinoaprendizagem
para a pratica de enfermagem. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2010. (11 exs.) FRANCA, Jinia
Lessa; VASCONCELLOS, Ana Cristina de. Manual para normalizacdo de publicagdes
técnico-cientificas. 9. ed. Belo Horizonte: UFMG, 2013. (Reimpressdo de 2014). (39 exs.)
MORIN, Edgar. Os sete saberes necessarios a educacdo do futuro. 2. ed. rev. Sdo Paulo:
Cortez ; Brasilia, DF ; UNESCO, 2011. (11 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

ANGERAMI-CAMON, Valdemar Augusto (Org.). A ética na saude. Sdo Paulo: Thomson,

1997. (8 exs.)

CHANLAT, Jean-Francois (Coord.). O individuo na organizacdo: dimensdes esquecidas. S&o
Paulo: Atlas, 1996. v. 3. (2 exs.)

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria-Executiva. Secretaria de Gestéo do Trabalho e da
Educacdo na Saude. Glossario tematico: gestdo do trabalho e da educagéo na saude. 2. ed.
Brasilia: Ministério da Saude, 2012. (Série A. Normas e Manuais Técnicos). [Livro on-line].
Disponivel  em:
<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/glossario_gestao_trabalho_2ed.pdf>. Acesso em: 12
nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Conselho Nacional de Educacdo Brasil. CAmara de Educacéo
Superior. Resolucdo CNE/CES n. 03, de 7 de novembro de 2001. Institui diretrizes curriculares
nacionais do curso de graduacdo em enfermagem. Diério Oficial da Unido, Brasilia, secdo 1, p.
37, 9 nov. 2001. Disponivel em:


http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_alimentacao_nutricao.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_alimentacao_nutricao.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/politica_nacional_alimentacao_nutricao.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/glossario_gestao_trabalho_2ed.pdf
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<http://www.cofen.gov.br/wpcontent/uploads/2012/03/resolucao_ CNE_CES_3 2001Diretrizes
Nacionais_Curso_Graduac ao_Enfermagem.pdf>. Acesso em: 12 nov. 2019.

SANT'ANNA, Suze Rosa; ENNES, Lilian Dias. Etica na enfermagem. [2. ed. rev. atual].
Petropolis: Vozes, ©2006. (5 exs.)

SAUDE DO TRABALHADOR
EMENTA:
Conceitos historicos. Panorama sobre a medicina do trabalho e o campo da saude do trabalhador.
Aspectos introdutorios sobre a legislacgio em salde do trabalhador no Brasil. Normas
Regulamentadoras. Doencas Ocupacionais. Acidentes de Trabalho. Nexo Técnico
Epidemioldgico. Enfermeiro como trabalhador da area de saude. Enfermeiro e a saude do
trabalhador.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

AZEVEDO, Fausto Antonio de; CHASIN, Alice A. M (Coord.). As bases toxicologicas da
ecotoxicologia. Sdo Carlos: Rima: Intertox, 2004. (20 exs.)

BRASIL. Ministério da Saude. Organizacdo Pan-Americana da Salde. Doencas relacionadas
ao trabalho: manual de procedimentos para 0s servicos de salde. Brasilia: Ministério da Saude,
2001. (Série A. Normas e Manuais Técnicos ; 114). [Livro on-line]. (15 exs.) Disponivel em:
<http://dtr2004.saude.gov.br/susdeaz/instrumento/arquivo/16_Doencas_Trabalho.pdf>.  Acesso
em: 12 nov. 2019.

DALGALARRONDO, Paulo. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. 2. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2008. (11 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Ac¢des

Programaticas Estratégicas. Legislacdo em saude: caderno de legislacdo em saude do

trabalhador. 2. ed. rev. e ampl. Brasilia: Ministério da Saude, 2005. (Série E. Legislacao de
Saude). [Livro on-line]. Disponivel  em:

<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/legislacao_saude_saude_trabalhador.pdf  >.

Acesso em: 12 nov. 2019.

BRASIL. Ministério da Saude. Saude do trabalhador. Brasilia: Ministério da Saude, 2002.

(Cadernos da  atencdo  basica ; 5). [Livro  on-line]. Disponivel  em:

<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_trabalhador_cab5.pdf >. Acesso em: 12 nov.

20109.

GONCALVES, Edwar Abreu. Manual de seguranca e saude no trabalho. 2. ed. Sdo Paulo:

LTr, 2003. (5 exs.)

MENDES, René (Org.). Patologia do trabalho. 3. ed. S&o Paulo: Atheneu, 2013. v. 1. (2 exs.)

MENDES, René (Org.). Patologia do trabalho. 3. ed. So Paulo: Atheneu, 2013. v. 2. (2 exs.)

SISTEMAS DE INFORMAGCAO APLICADOS A SAUDE
EMENTA:
Sistemas de Informagdo em Saude no Brasil: conceitos basicos, finalidade, evolugéo,
abrangéncia, tipos de sistemas e de dados e sua aplicabilidade, fluxo de dados. A informacao
como instrumento para planejamento e avaliacdo da assisténcia em salde.


http://www.cofen.gov.br/wpcontent/uploads/2012/03/resolucao_CNE_CES_3_2001Diretrizes_
http://dtr2004.saude.gov.br/susdeaz/instrumento/arquivo/16_Doencas_Trabalho.pdf#_blank
http://dtr2004.saude.gov.br/susdeaz/instrumento/arquivo/16_Doencas_Trabalho.pdf#_blank
http://dtr2004.saude.gov.br/susdeaz/instrumento/arquivo/16_Doencas_Trabalho.pdf#_blank
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/legislacao_saude_saude_trabalhador.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_trabalhador_cab5.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/saude_trabalhador_cab5.pdf
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BIBLIOGRAFIA BASICA:

BONITA, R.; BEAGLEHOLE, R.; KIELLSTROM, Tord. Epidemiologia bésica. 2. ed. Séo
Paulo: Santos, 2010. (13 exs.)

PEREIRA, Mauricio Gomes. Epidemiologia: teoria e pratica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, ©1995. (11 exs.)

ROUQUAYROL, Maria Zélia; SILVA, Marcelo Gurgel Carlos da (Org.). Rouquayrol:
epidemiologia e satde. 7. ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2013. (Reimpressao de 2014). (19 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

CARVALHO, André de Oliveira; EDUARDO, Maria Bernadete de Paula. Sistemas de
informacdo em saude para municipios. Sdo Paulo: FSP-USP, 2002. (7 exs.)

DRUMOND JUNIOR, Marcos. Epidemiologia nos municipios: muito além das normas. S&o
Paulo: Hucitec, 2003. (3 exs.)

GORDIS, Leon. Epidemiologia. 4. ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2010. (6 exs.)

JEKEL, James F.; ELMORE, Joann G.; KATZ, David L. Epidemiologia, bioestatistica e
medicina preventiva. Porto Alegre: Artes Médicas, 1999. (Reimpressdo de 2002). (5 exs.)
VAUGHAN, Patrick; MORROW, R. H. Epidemiologia para municipios: manual para
gerenciamento dos distritos sanitarios. 3. ed. S&o Paulo: Hucitec, 2002. (5 exs.)

TECNICAS DE MANIPULACAO E MOBILIZACAO ARTICULAR
EMENTA:
Estudo das principais técnicas de mobilizacdo e manipulacdo articular e de tecidos moles, assim
como suas indicagdes, contra-indicacdes, beneficios e aplicabilidade no tratamento das diversas
disfuncdes.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

ADLER, Susan S; BECKERS, Dominiek; BUCK, Math. PNF: facilitagdo neuromuscular
proprioceptiva: um guia ilustrado. 2. ed. Barueri: Manole, 2007. (10 exs.)

HALL, Susan J. Biomecanica bésica. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, ©2016. (10
exs.)

PERRIN, David H. Bandagens funcionais e érteses esportivas. 3. ed. Porto Alegre: Artmed,
2015. (7 exs.)

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

DUTTON, Mark. Fisioterapia ortopédica: exame, avaliacdo e intervencao. 2. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2010. (5 exs. + DVD)

MAKOFSKY, Howard W. Coluna vertebral. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2006. (5 exs.)
NORKIN, Cynthia C; LEVANGIE, Pamela K. Articulacgdes: estrutura e funcdo. 2. ed. Rio de
Janeiro: Revinter, 2001. (5 exs.)

NORDIN, Margareta, FRANKEL, Victor H. Biomecanica basica do sistema
musculoesquelético. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2016. (5 exs.).

PRENTICE, William E. Modalidades terapéuticas para fisioterapeutas. 2. ed. Porto Alegre:
Artmed, 2004. (5 exs.).

VIOLENCIA E SAUDE
EMENTA
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O conhecimento acerca da violéncia, seus determinantes e repercussdes para a saude individual e
coletiva. A epidemiologia como instrumento para o planejamento da assisténcia em salde ao
individuo vitima da violéncia.

BIBLIOGRAFIA BASICA

MINAYO, Maria Cecilia de Souza; SOUZA, Edinilsa Ramos de.(Orgs.) . Violéncia sob o olhar
da saude: a infrapolitica da contemporaneidade brasileira /. 2. reimp. Rio de Janeiro: Ed. Fiocruz,
2011,

BRASIL. Ministério da Saude. Sociedade viva: violéncia e saude. 2. ed. rev. atual. Brasilia:
Editora MS, 2004. (Série C. Projetos, programas e relatorios). Disponivel em:
<http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04 0880 M.pdf>. Acesso em
15.02.2014

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Atencdo a Saude. Departamento de Atencao Basica.
Por uma cultura da paz, a promocéao da salde e a prevencao da violéncia / Ministério da Saude,
Secretaria de Atencdo a Saude, Departamento de Atencdo Basica. — Brasilia : Ministério da
Salde, 2009. 44 p: il. — (Série F. Comunicacdo e Educacdo em Saude) Livro on-line
disponivel

em<http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cultura_paz saude prevencao_violencia.pdf>

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Saude. Impacto da violéncia na salde
dos brasileiros. Brasilia, Editora MS, 2005. 340 p. (Série B. Textos basicos de saude). Disponivel
em: <http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/impacto_violencia.pdf>. Acesso em 15.02.2014
FERNANDES, Carlos Robeto. Violéncia moral na enfermagem. Goiénia: AB, 2007. 144p.
LIMA, Claidia Aradjo de (Coord.) et al. Violéncia faz mal a salde. Brasilia: Ministério da
Saude, 2004. 297 p. (Serie B. Textos basicos de Salde) Disponivel em
<http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04 1059 M.pdf>.

MELO, Elza Machado de. Podemos prevenir a violéncia: teorias e préaticas. Brasilia: Organizacao
Pan-Americana da Saude; Universidade Federal de Minas Gerais, 2010. 252 p. (Série Promocéo
de salde e prevencao da violéncia).

MINAYO, Maria Cecilia de Souza (Org.). Os muitos brasis: saude e populacdo na década de 80.
2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 1999. (Saude em debate, 79).

8. SISTEMA DE AVALIACAO DO PROCESSO ENSINO-APRENDIZAGEM

Conforme disposto no artigo 34, da Se¢do VI, do Regimento Geral da UEMG, que trata da
Avaliacdo do Rendimento Escolar, esta € feita em cada disciplina, em fungédo do aproveitamento
verificado em provas e trabalhos, decorrentes das atividades exigidas do aluno. E assegurado ao
estudante o direito de revisdo de prova e trabalhos escritos, desde que requerida no prazo
estipulado pela Unidade Académica, e esta revisao deve ser feita, preferencialmente, na presenca
do aluno. E obrigatério o comparecimento do aluno as aulas e as demais atividades previstas, na
medida em que, caso o discente ndo tenha frequentado ao menos 75% (Setenta e cinco por cento)
das atividades escolares programadas, estard automaticamente reprovado. A avaliagdo do


http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04_0880_M.pdf
http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04_0880_M.pdf
http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04_0880_M.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cultura_paz_saude_prevencao_violencia.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/cultura_paz_saude_prevencao_violencia.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/impacto_violencia.pdf
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/impacto_violencia.pdf
http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04_1059_M.pdf
http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04_1059_M.pdf
http://dtr2001.saude.gov.br/editora/produtos/livros/pdf/04_1059_M.pdf
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rendimento em cada disciplina é feita por pontos cumulativos, em uma escala de zero (0) a cem
(100), e nenhuma avaliacdo parcial do aproveitamento pode ter valor superior a quarenta (40)
pontos. Apurados os resultados de cada disciplina, é considerado aprovado o aluno que alcancar

60 (sessenta) pontos, no minimo, e apresenta frequéncia satisfatoria

As metodologias utilizadas para recuperacgdo do aluno seréo:
Avaliacéo oral

Avaliag0es escritas

Avaliacdo prética

Estudo de caso

Estudo dirigido

Diagnostico Situacional

Resenhas

Artigos de Revisdo Bibliografica

Exposigéo oral de revisdo dos temas trabalhados

9. PROGRAMAS DE ASSISTENCIA E APOIO PSICOLOGICO E PSICOPEDAGOGICO
AO ESTUDANTE

Por seu compromisso com a democratizacdo do acesso e promogdo de condicdes para garantir a
permanéncia dos estudantes, a UEMG desenvolve um conjunto de a¢fes fundamentadas na

Lei estadual n® 22.570 de 05 de julho de 2017, dentre as quais destaca-se 0 Programa Estadual de
Assisténcia Estudantil- PEAES. Além dessas agdes, o atendimento e as orientacbes aos
estudantes sdo realizados pelos setores académicos listados abaixo, conforme necessidades

apresentadas:
* Pedagogicos: pelo Coordenador do Curso e pelos professores;
» Administrativos: pelas Secretarias Geral e do Bloco onde funciona o Curso;

« Apoio psicoldgico, social e psicopedagdgico: Nucleo de Apoio Académico e Social ao Estudante-
NAE;

9.1 Politica de Assisténcia Estudantil
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A Politica de Assisténcia Estudantil da UEMG compreende o enfrentamento de demandas
socioecondmicas dos (as) discentes, para que a democratizagdo da permanéncia no ensino
superior seja acompanhada de possibilidades de insercdo, permanéncia e conclusdo exitosa da
graduacdo. Nesta perspectiva, a UEMG sede realiza a gestdo da Politica Estudantil e, a partir de
ComissBes Locais formadas para avaliacdo e execucdo, o NAE de Divindpolis integra o

(s):

Programa de Selecdo Socioecondmica de Candidatos (PROCAN)- Lei Estadual n°

15.259, de 27 de julho de 2004;

Programa Estadual de Assisténcia Estudantil (PEAES) - Lei Estadual n°® 22.570/17 e

Decreto Estadual n® 47.389/18;

Procedimentos de Heteroidentificacéo[3]
- Resolugdo CONUN/UEMG n° 475, de 1° de dezembro de 2020;

Editais Ledor e Acompanhante para Acessibilidade;

Editais de Estagio Nao Obrigatdrio; As atividades desenvolvidas também visam o estimulo dos
eixos de Educacdo, Pesquisa e Extensdo da UEMG Divindpolis, favorecendo o envolvimento
académico e comunitario a partir de intervengOes interdisciplinares e multidisciplinares
direcionadas a formacédo integrada de discentes, na perspectiva da igualdade de direitos e da
equidade, incluindo igualmente os grupos em condicOes de vulnerabilidade socioecondmica, que

historicamente estiveram a margem do direito ao ensino superior publico.

9.2 Nucleo de Apoio ao Estudante

O Nucleo de Apoio ao Estudante (NAE) foi estabelecido a partir da aprovacdo do Conselho
Universitario (CONUN) da Universidade Estadual de Minas Gerais (UEMG), através da
Resolugio CONUN/UEMG N° 201/2010, de 24 de junho de 2010. E pautado na proposta de
democratizacdo do acesso a Universidade e a promoc¢do de condi¢bes de permanéncia dos
estudantes na instituicdo, seja na orientagdo, no acompanhamento especializado, bem como no
enfrentamento de demandas psicopedagdgicas, com o objetivo de 137 que, em noSsSO universo
crescente de alunos (as), eles possam ser efetivamente acolhidos e reconhecidos em sua
diversidade e singularidade. O NAE Divinopolis, localizado no bloco 07 (sete), conhecido como a
“Casa Rosa”, ¢ formado por uma equipe de Coordenacdo e Analista Universitario, com formacao

em Servigo Social. Para além da execucdo dos programas acima citados, o NAE Divinopolis é
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entendido como um agente de concentracdo de demandas e fomentador de acdes, atuando nas

seguintes frentes:

« Atendimento Social de discentes: interven¢Ges no &mbito da Politica de Assisténcia Social;

« Encaminhamento das demandas de discentes ao atendimento psicoldgico do Servigo Escola de
Psicologia (SEPSI);

* NAE Acolhe: escuta ativa no formato de acolhimento de discentes, em parceria com o
Curso de Psicologia;

* Plant@es tira-davidas: demandas advindas dos Editais, em suma do PEAES, e outros direcionados

a Comunidade Externa, conforme necessidade social justificada;
» Comisséo Local de Inclusédo: membro ativo nas a¢des promovidas;

« Evento Cuidar: evento anual que visa a integracdo entre a Comunidade Interna e

Externa através das Praticas Integrativas e Complementares (PICs);
* Apoio e incentivo ao Movimento Estudantil;

* Realizacdo de Pesquisas sobre o Perfil Socioeconémico e Cultural de discentes;

» Fomento e incentivo continuo, em parceria com a Comunidade Académica, para implantacdo e
implementacdo de projetos e programas que fortalecam a Politica de Assisténcia Estudantil da
UEMG, a exemplo do Atendimento de demandas Psicopedagdgicas e a criacdo do Nucleo de
Apoio & Inclusdo (NAI).

9.3 Programa de Monitoria Académica

O programa de monitoria académica constitui-se como uma estratégia institucional que visa
oportunizar o aprimoramento do processo formativo de discentes que apresentam engajamento e
dedicacdo a atividades de caréater técnico-didatico, relacionadas ao exercicio da docéncia. Poderédo
concorrer as vagas de monitoria discentes regularmente matriculados no curso, devidamente
inscritos em processo seletivo, conforme disposto na resolu¢do COEPE/UEMG n° 305 de 21 de
junho de 2021

9.4 Representacéo de alunos nos 6rgaos colegiados
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O Corpo Discente possui representacdo com direito a voz e voto na forma do Regimento da
UEMG (Resolugdo CONUN N° 374/2017). A representacdo é exercida nos seguintes
colegiados: I- Conselho Universitario; I11- Conselho de Ensino, Pesquisa e Extenséo;

1l Conselho Curador; V- Conselhos Departamentais ou Congregacdo; V- Céamaras
Departamentais; VI- Assembleias Departamentais; VII- Colegiados de Curso.

O orgéo de representacdo estudantil na unidade é o Diretério Académico dos Estudantes e, no
colegiado do Curso, é realizada através do Centro Académico.

10. FORMAS DE FUNCIONAMENTO DO COLEGIADO E COORDENACAO DO
CURSO

Os Colegiados de Graduacgdo sdo 6rgdos de administracdo colegiada, com funcBes consultivas e
deliberativas, sendo responsavel por coordenar, orientar e acompanhar as atividades do curso. E
presidido pela Coordenacéo de Curso e tem suas decisdes deliberadas em reunides ordinarias e/ou
extraordinarias 38 com base na maioria absoluta de seus membros, conforme disposto na
resolucdo COEPE/UEMG N° 273 de 21 de julho de 2020.

O Coordenador de Curso tem a competéncia de administrar o curso de maneira que viabilize o
processo educacional a que se propde. Dentre suas atividades estad o assessoramento pedagdgico
ao professor, orientacdo didatica pedagdgica ao discente, organizacdo de politicas educacionais
para o curso, elaboracdo e despacho de documentos oficiais e normatizadores, realizar o
intercdmbio entre as decisdes superiores e membros docentes e discentes sempre em consonancia

com as politicas institucionais e com a legislacdo pertinente, assim como o Conselho do curso.

O Coordenador de Curso deve ter conhecimento geral da legislacdo educacional e profissional;
atuar no planejamento, colaboragdo e execucdo das avaliagbes do curso; fiscalizar as

metodologias de ensino e avaliagcdo do processo de ensino-aprendizagem.

O Subcoordenador de Curso tem a habilitacdo de auxiliar a coordenacéo na organizagédo do curso;
no gerenciamento das dificuldades encontradas no ensino das disciplinas, assim como nos
estagios supervisionados obrigatérios do curso; apoio pedagdgico aos professores e alunos,
acompanhamento dos discentes monitores e atividades das Ligas Académicas do curso. Deve

auxiliar ainda na supervisdo da infraestrutura fisica e equipamentos do curso, incluindo salas de
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aula, laboratérios, manutencdo dos equipamentos dos laboratdrios e acompanhamento dos

egressos do curso de Enfermagem.

O Subcoordenador de curso devera ser um professor do Curso de Enfermagem eleito juntamente
ao Coordenador de curso.

Ao Colegiado de Graduagdo compete: avaliar o PPC; analisar e avaliar os planos de ensino,
acompanhando o seu desenvolvimento; avaliar e, quando necessario, propor melhoria no processo
de avaliacdo discente; avaliar o regulamento do Estadgio Curricular Supervisionado; realizar
estudos para revisao e reformulacdo do curriculo; definir os pré-requisitos das disciplinas; propor
a realizacdo de estudos, pesquisas e publicacGes; propor medidas que julgar necessarias para
maior eficiéncia do ensino, da pesquisa e da extensdo; e propor atividades de articulacdo entre 0s
diversos cursos da Unidade, como por exemplo, reunido de coordenadores, Seminario de ensino,

pesquisa e extensdo; Projetos de extensdo interdisciplinares.

As reunides de Colegiado de Curso ocorrem mensalmente com a presenca da Coordenacdo do
Curso, docentes e representantes discentes. Nessas reunides, se discutem e deliberam
coletivamente as questfes relativas ao curso. As reunides sdo todas registradas em atas lavradas
pela Secretaria do Curso. O Colegiado de Graduacdo do curso de Enfermagem é composto pelo
Coordenador do Curso (presidente), os professores que ministram aulas no curso, 0S
representantes de cada periodo do curso e um representante do corpo indicado pelo Centro
Académico do curso de Enfermagem (CAE). As reunides ocorrem mediante convocacgdo de seu

presidente ou a requerimento de, no minimo, um terco de seus membros.

10.1. Nucleo docente estruturante (NDE)

O Ndcleo Docente Estruturante (NDE) é o 6rgdo responsavel pela concepgdo, discussédo e
atualizacao do Projeto Pedagdgico, possui também a finalidade de desenvolver discussoes e a¢des

efetivas no campo tedrico e pratico a fim de promover a qualidade do curso.

Outras atribuicGes séo: contribuir para a consolidacdo do perfil profissional do egresso do curso;
zelar pela integracgdo interdisciplinar entre as diferentes atividades de ensino constantes no
curriculo; identificar formas de incentivo ao desenvolvimento de linhas de pesquisa e extenséo,
oriundas de necessidades da graduacéo, de exigéncias do mercado de trabalho e afinadas com as

politicas publicas relativas a area de conhecimento do curso e observar e zelar pelo cumprimento
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das DCN para os Cursos de Graduacdo. Todas as defini¢cdes do NDE sdo submetidas a aprovacao
do Colegiado de Curso.

Constitui-se por cinco professores do Curso como membros titulares, entre 0s quais um € o
presidente, incluindo o Coordenador de Curso como membro, conforme disposto na resolucao
COEPE/UEMG n°284/2020. O mandato dos professores é de dois anos, com possibilidade de
reconducao por igual periodo

O Colegiado de curso é o 6rgdo deliberativo responsavel por coordenar, orientar e acompanhar as
atividades do curso. E presidido pelo coordenador e tem suas decisdes deliberadas em reunides

ordindrias e/ou extraordinarias, com base na maioria absoluta de seus

12. CORPO DOCENTE

12.1 Dimensionamento do corpo docente

O curso de enfermagem forma profissionais que prestam cuidado ao ser humano em todo seu
ciclo vital, o que demanda formacao tedrica e pratica com habilidades e competéncias especificas,
para evitar erros e danos, pois, 0s podem gerar consequéncias como sequelas irreversiveis e até a
morte. Portanto, ha uma necessidade de um olhar docente muito proximo ao discente, sendo este
supervisionado em todas as suas acOes tedrico-praticas, para aumentar a possibilidade de
aprendizado integral do cuidado e que o mesmo possa ser responsavel pela vida do cliente/ser

humano em qualquer area de atencédo a salde.

Diante do exposto, a ldgica da distribuicdo de aulas tedricas e praticas consideram a necessidade,
em determinadas disciplinas, de mais de um professor para ministrar o contetdo, sendo que as
aulas praticas requerem uma proximidade maior do professor com o aluno. Para as aulas praticas
em laboratorio esta relacdo é de um docente para cada 30 alunos, para a composi¢do das turmas
para semiologia e semiotécnica | e Il a relacdo € de um docente para cada 5 alunos, nas praticas
integradas € de um docente para cada 6 alunos e no estagio supervisionado sd@o um
docente/supervisor de estagio para cada 5 alunos no campo e um docente/orientador de estagio

para cada 10 alunos.
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A orientacdo do trabalho de conclusdo de curso € uma area da docéncia que necessita de um
acompanhamento minucioso e hercileo para este tipo de atividade do professor, por isso a

distribuicdo acontece considerando um docente orientador para cada oito alunos.

3. INFRAESTRUTURA PARA O FUNCIONAMENTO DO CURSO

O curso de Enfermagem de Divindpolis conta com salas de aula, Sala de Professores,
Coordenacdo dos Cursos das Areas de Bioldgicas e Saude, Ncleo de Estagio, Assessoria de
Comunicacdo, Nucleo de Apoio ao Estudante — NAE, Auditério, Biblioteca, Setor de Registro
Académico, Setor de Registro de Diploma, Coordena¢des Integradas de Extensdo, Pesquisa e
Pés-graduacio, Comité de Etica e Pesquisa, Setor de Tecnologia da Informagéo, Laboratérios de

informatica e os Laboratorios de formacao especifica, listados abaixo:

Laboratorio de Anatomia Humana;
Laboratério de Habilidades em Enfermagem;
Laboratorio de Habilidades em Fisioterapia;
Laboratorio de Microscopia;

Laboratorio de Quimica/ Bioguimica;

13.1 Tecnologia da Informacéo - Tl

O Setor de Tecnologia da Informagdo possui hoje um sistema de informacdo multiusuario que
engloba um sistema completo de administracdo académica e financeira dos alunos, uma rede
fisica de microcomputadores interligados a 10/100 Megabits, com servidores Windows
2003/2008 e Linux, ligados 24 horas, disponibilizando conexdo de Internet com banda de 20 Mb
dedicados, de modo a suprir as necessidades de toda a comunidade académica. No que se refere
ao acesso dos alunos, a Unidade Académica de Divinopolis possui um sistema de gestdo
educacional que permite controle total e integrado das areas académica, administrativa e
pedagdgica, o Sistema GIZ da AlX Sistemas. Este sistema possui uma plataforma virtual onde os
alunos e professores conseguem ter acesso a todos os seus dados académicos, como notas,

frequéncia, contetdo das disciplinas, historico, entre outros.

13.2 Laboratdrios de Informética
Atualmente, a Unidade Académica de Divinopolis possui 172 computadores conectados a
internet, distribuidos em 7 Laboratdrios de Informatica. Estes ambientes objetivam proporcionar

condicBes de aprimoramento profissional ao corpo discente, docente e funcionarios, além de ser
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um espaco com recursos tecnologicos preparados com ferramentas para exercicios especificos das

disciplinas, buscas e pesquisas académicas através da internet.

13.3 Laboratodrio de Anatomia Humana

O laboratério de Anatomia Humana é um ambiente privilegiado para a realizacdo de estudos
praticos sobre o corpo humano e o funcionamento estrutural do organismo, de todos os sistemas
que formam a maquina humana. Possui quatro bancadas em granito com suporte de metal, de
facil acesso e circulacdo, em uma sala ampla e bastante arejada. O laboratorio é sempre utilizado
para a realizacdo de atividades praticas referentes as areas do conhecimento da Anatomia
Humana, Bases Fisioldgicas e para o estudo da Fisiologia Humana nos cursos de Educacao
Fisica, Ciéncias Biologicas, Enfermagem e Fisioterapia desta Instituicdo. O local é equipado com
equipamentos modernos e importados. Apresenta um ndmero satisfatorio de pecas anatdmicas da
marca 3B Sientific, que é lider mundial na producgdo de instrumentos didaticos de anatomia. O
objetivo do Laboratdrio é capacitar os discentes, sempre supervisionados por seus respectivos
docentes e/ou um estagiario do laboratdrio, para um melhor conhecimento pratico sobre o corpo
humano, garantindo que conceitos adquiridos em aulas tedricas sejam fundamentados no

conhecimento prético.

13.4 Laboratdrio de Habilidades em Enfermagem (Saude 1)

E um excelente espaco para o graduando do Curso de Enfermagem desenvolver as diversas
habilidades e competéncias necessarias a sua formacdo. O espaco fisico contém diversos
aparelhos e equipamentos que possibilitam simular procedimentos que fazem parte da rotina de
um enfermeiro. Possui divas, camas hospitalares, bonecos para procedimentos em enfermagem,
materiais para higienizacdo e aplicacdo de medicamentos, materiais para avaliacdo clinica,
sondas, cateteres etc. Tais equipamentos e materiais permitem praticas em reconhecimento e
verificacdo de sinais vitais, exame fisico, oxigenioterapia, seguranca biologica (higienizacao de
mé&os, organizacdo de ambiente e equipamento, uso de EPIs, manuseio de material estéril, limpo e
contaminado, descarte de material, preparo e administracdo de medicamentos, preparo e
realizacdo de curativos, sondagens nasoentéricas e nasogastricas, cateterismo vesical (feminina,
masculina, infantil) de alivio e de demora, manobras de ressuscitacdo cardiaca, entre outros. O
laboratdrio possui 35 carteiras, quadro branco e um kit de primeiros socorros de acesso rapido e
facil para emergéncia, em caso de acidentes durante a utilizacdo do espago fisico. Além de

atender a diversas disciplinas do Curso de Enfermagem, neste laboratorio também sao realizadas
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as aulas de Primeiros Socorros para os Cursos de Educacdo Fisica e Fisioterapia. O Laboratorio
de Saude | tem como finalidade promover o desenvolvimento de habilidades especificas, no
intuito de capacitar o estudante para a pratica hospitalar, com o aperfeicoamento de técnicas e

procedimentos, levando-o0 a manusear materiais e a familiarizar-se com 0s passos da execug&o.

13.5 Laboratdrio de Habilidades em Fisioterapia (Saude 11)

O Laboratorio de Saude Il conta com diversos aparelhos e equipamentos caracteristicos da area
terapéutica como divas, escadas, espaldar, bolas, bastbes de madeira, pranchas de equilibrio,
colchonetes, cadeiras de rodas, esteira, bicicleta ergométrica, therabands, theratubos, halteres,
caneleiras, equipamentos de laser e micro-ondas, aparelhos para fisioterapia respiratéria, entre

outros.

O laborat6rio possui uma pia de ago inoxidavel com armarios embutidos, uma mesa para 0
professor, quadro branco e um kit de primeiros socorros de acesso rapido e facil para emergéncia,
em caso de acidentes durante a utilizacdo do espaco fisico. O laboratério é utilizado pelos
discentes e docentes do Curso de Fisioterapia durante as praticas clinicas desenvolvidas nas
disciplinas de cunho teorico-pratico, tais como, Recursos Terapéuticos, Cinesioterapia,
Cinesiologia, Fisioterapia Aplicada a Salde da Crianca e do Adolescente, Ortopedia, Neurologia,
Fisioterapia Aplicada a Saude do Homem e da Mulher, Fisioterapia Aplicada a Satde do ldoso,

Fisioterapia Respiratoria, MDH etc.

O Laboratério de Saude Il (Cinesiologia) tem como finalidade proporcionar ao aluno o
conhecimento dos principios do movimento humano e dos exercicios terapéuticos, empregados
para promover a melhoria da funcdo sensoriomotora, através da manipulacdo e da analise das
acbes motoras, bem como possibilitar vivéncias praticas com equipamentos de ajuda, como a
tecnologia assistiva, Orteses e adaptacdes, além da anélise da coordenacdo fisica e motora do

paciente.

13.6 Laboratdrio de Microscopia

O laboratério de Microscopia da Unidade de Divindpolis da UEMG conta com duas grandes
bancadas, nas quais estdo distribuidos 40 microscépios Opticos binoculares. Neste espago
acontecem as aulas préaticas de Citologia, Histologia, Embriologia, Parasitologia e Patologia, para
diferentes cursos oferecidos pela Instituicdo, tais como Ciéncias Biologicas, Educacdo Fisica,

Enfermagem e Fisioterapia. O laboratério comporta até 40 alunos, possuindo para cada
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microscopio caixas de madeira com conjunto de laminas, que permitem a visualizacao de células,
tecidos, processos patoldgicos e parasitas. Os objetivos deste laboratorio sdo os de proporcionar
as condicdes necessarias para o estudo pratico das células, tecidos e pequenos organismos, com
material e equipamentos adequados, bem como criar competéncia, habilidade e responsabilidade
na utilizacdo de 145 microscopios, identificacdo e analise de células, tecidos e micro-organismos,

e na montagem de laminas.

13.7 Laboratdrio de Quimica/ Bioquimica

O laboratorio de Quimica e Bioquimica € um ambiente privilegiado para a realizacdo de
experimentos, com instalacGes de agua, luz e gas de facil acesso em todas as bancadas. Este
espaco é utilizado para as aulas préaticas referentes as areas do conhecimento da Quimica e
Bioquimica, para e Ensino no curso de Ciéncias Biologicas, Enfermagem, Educacdo Fisica,
Engenharias Civil, de Producdo e da Computacdo, Fisioterapia e Quimica, desta Instituicdo de

Ensino.

O local conta com duas grandes bancadas de granito, medindo 5m x 1m, com pia de ago
inoxidavel e torneira. Sobre cada bancada passa a tubulacdo de gas, que esta conectada aos bicos
de Bunsen, em um total de oito saidas para gas por bancada. No laboratério ha ainda mais seis
pias de aco inoxidavel e torneiras com armarios embutidos, sendo que em uma delas hd uma lava
olhos, ha também a presenca de duas capelas de exaustdo e mais duas bancadas de granitos com
armarios embutidos, além de 35 bancos de metal com acento de madeira, e um kit de primeiros
socorros de acesso rapido e facil para emergéncia, em caso de acidentes durante a utilizacdo do

espaco fisico.

Além disso, hd uma sala de reagentes, com uma pia de aco inoxidavel e armarios que armazenam
0s reagentes e solucBes usados nas aulas praticas. O laboratorio conta ainda com 0s seguintes
equipamentos: vidrarias diversas, estufa de secagem, centrifuga convencional, balanca analitica,
deionizador de agua, banho-maria, pHmetro, bicos de Bunsen, agitadores magnéticos, bomba de
vacuo, coluna para cromatografia, condutivimetro, densimetro para alcool, densimetro para
gasolina, dessecador c/tampa e luva, detector de CO, eletrodo para pHmetro, espectrofotdmetro,
fonte para eletroforese, forno micro-ondas, fotbmetro de chama, geladeira, lavador de pipetas,
manta aquecedora, medidor de pH para bancada, pHmetro digital de bancada, refratbmetro,
turbidimetro e outros aparelhos diversos. O objetivo do laboratdrio é adaptar os alunos para uma

rotina de aulas préticas, garantindo a correta instrumentalizacdo e utilizacdo dos equipamentos de
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seguranca, manipulacdo de vidrarias e preparo de solucdes, bem como o manuseio de reagentes

que podem ser Uteis a formacao do estudante

13.8. Biblioteca

A Biblioteca “Prof. Nicolaas Gerardus Plasschaert” tem como finalidade prestar servigos de apoio
as atividades de ensino, pesquisa e extensdo para alunos, professores e pesquisadores na busca de
informacdes e conhecimentos necessarios para essas atividades, proporcionar aos seus usuarios
instalacOes adequadas para utilizagdo e estudo, bem como garantir a armazenagem conveniente
do acervo sob sua responsabilidade. Além de atender a comunidade académica do Campus

Divindpolis, atende a comunidade em geral para pesquisa local.

Horéario de Funcionamento: De segunda a sexta: 7:00 as 21:00 horas.

Localizacdo: A Biblioteca esta localizada no 1° andar, Bloco 1.

AcCervo

O acervo da biblioteca é informatizado e gerenciado pelo sistema Pergamum; sendo dividido por
areas do conhecimento conforme sua classificagdo, com base na CDD - Classificacdo Decimal de
Dewey; adota para as regras de catalogacdo o Anglo-American Cataloguing Rules (AACR 2), e
cabecalho de assunto Library of Congress Subject Headings (LCSH). O sistema gerencia toda a
automacdo de informac@es de empréstimos, inclusive informacdes estatisticas. Possibilita além de
consulta ao acervo das bibliotecas, renovacdo de empréstimos e reserva de livros através do uso

internet.

O acervo da bibliografia basica e da bibliografia complementar esta disponivel, por unidade
curricular, e procura atender a quantidade média de alunos de acordo com a qualidade de

desenvolvimento das pesquisas e consultas pedagogicas.

ibliografia Bibliografia
CURSO BASICA COMPLEMENTAR Total

Titulos | Exemplares Titulos |Exemplares | Titulos |Exemplares

Enfermagem 113 1522 222 1287 335 2809
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BIBLIOTECA on-line:
O software Pergamum oferece através do acesso ao site, no campo BIBLIOTECA

<http://www.uemg.br> ou direto no link:

<http://200.198.18.141/pergamum/biblioteca/index.php>, a possibilidade de consulta ao acervo
de todas as bibliotecas das Unidades UEMG. Além dos principais pontos de recuperacdo de
informagdes (autor, titulo e assunto), 0 usuario consegue acessar a pesquisa de empréstimo,

efetuar reservas, renovacoes, etc., através do seu login (CPF e senha cadastrada na biblioteca).

Pergamum mobile

O Pergamum mobile é um aplicativo desenvolvido para uso exclusivo em Tablets e Smartphones.
Tem por objetivo facilitar a consulta ao acervo das unidades de informacéo e/ou bibliotecas da

instituicdo, realizar reserva de materiais, bem como a renovacdo de empréstimos.

Biblioteca Virtual

Desde dezembro de 2019, o usuario devidamente cadastrado tem acesso a Biblioteca Virtual, que
é um software de acesso simultaneo, integral e ilimitado via web, sendo disponivel para Desktop,
Tabletes e Smartphones.

E uma plataforma de livros académicos, cientificos e de formacdo profissional do mundo, séo
mais de 8.0000 obras disponiveis em formato e-book, sendo um acervo completo,

multidisciplinar, com atualiza¢bes permanentes e disponiveis 24 horas.

13.9 — Infraestrutura externa

O curso tem na parceria com as institui¢fes de salde e outros setores do servico publico e privado
e da sociedade de Divindpolis, campos para a realizacdo das disciplinas praticas obrigatorias,
como as Praticas Integradas e Estagio Curricular, bem como de Atividades Complementares e

Projetos de Pesquisa e Extenséo.


http://www.funedi.edu.br/
http://www.funedi.edu.br/
http://200.198.18.141/pergamum/biblioteca/index.php
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Como exemplo, citamos a parceria com a Secretaria Municipal de Salde, cujas unidades de
Atencdo Basica, Urgéncia e Emergéncia, Policlinica, CAPS 1ll, sdo campos para o

desenvolvimento das disciplinas acima citadas.

Na area hospitalar o curso conta com as estruturas oferecidas por Hospitais de grande e médio
porte, como Hospital Santa Lucia, Sdo Jodo de Deus e Clinica S&o Bento Menni.
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APENDICE 1

REGULAMENTO DAS ATIVIDADES DE EXTENSAO CURRICULAR

Considerando as resolucbes CNE/CES 7/2018 e UEMG/COEPE N° 287/2021 que
regulamentam as atividades académicas de extensdo dos cursos de graduacdo e estabelecem que
estas atividades devem fazer parte da matriz curricular dos cursos, abrangendo no minimo 10%
(dez por cento) do total da carga horéaria curricular, a inser¢do da extensao no projeto pedagdgico
do curso de Enfermagem acontecera de diferentes formas ao longo do processo de formacdo dos
(as) discentes. Salienta-se que ndo ocorrerd integralizacdo destas horas na carga horéaria de
atividades integradoras, ou seja, a mesma atividade extensionista ndo podera ser contabilizada
duas vezes (BRASIL, 2018). Dentre as 4.320 horas totais necessarias a integralizagdo do curso de
Enfermagem, 435 horas (correspondente a 10,2% da carga horaria total) abrangem atividades

extensionistas, que se referem a agdo da universidade junto a comunidade onde se insere.
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CAPITULO I: DA CARACTERIZACAO DAS ATIVIDADES DE EXTENSAO
CURRICULAR

Art. 1°- As atividades de extenséo possibilitam o compartilhamento do conhecimento oriundo do
ensino e da pesquisa com o publico externo a instituicdo e impulsionam a interacdo da
universidade com a comunidade por meio de atividades que expressem 0 compromisso social,

étnico-racial, cultural e de inclusividade da Universidade do Estado de Minas Gerais (UEMG).

Art. 2°- As atividades extensionistas envolvem a participacdo ativa do/a estudante, e podem ser
classificadas em cinco categorias: programa, projeto, curso, evento ou prestacdo de servicos.
Serdo consideradas apenas as atividades que sejam compativeis com as atribuicdes do
profissional de enfermagem, realizadas por discentes regularmente matriculados no curso e com a

superviséo de pelo menos um docente.

CAPITULO II: DA REGULAMENTACAO DAS ATIVIDADES DE EXTENSAO
CURRICULAR

Art. 3°- Para a integralizacdo das atividades de extensdo, cada discente deverd cumprir
obrigatoriamente 240 horas de Seminério Interdisciplinar (30h por periodo, durante os 8 (oito)
primeiros periodos, 75 horas durante as disciplinas de Praticas Integradas, sendo: i) 15 horas nas
Préticas Integradas I, ii) 20 horas nas Praticas Integradas Il, iii) 20 horas nas Praticas Integradas
Il e, iv) 20 horas nas Praticas Integradas 1V, durante o 5°, 6°, 7° e 8° periodos, respectivamente.
E ainda, 120 horas nas disciplinas de Projetos Integradores | e Il (60 horas em cada disciplina)
durante 0 5° e 0 6° periodo, totalizando 435 horas. Os encargos referentes as atividades de

extensdo no curso de enfermagem estdo resumidos na tabela abaixo.

Distribuicdo dos encargos referentes as atividades extensionistas do curso de enfermagem.
Horas de Horas totais de
Atividades extensionistas Periodos atividades atividades
extensionistas | extensionistas
por periodo
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Seminario Interdisciplinar 10, 20, 3°, 4° KO, 30h 240h
6° 7°e 8°

Préticas Integradas

5°, 6°, 7° e 8° 15h 75h
Projetos Integradores 5°e 6° 60h 120h
Total 435h

Aurt. 4°- Considerando a observacgdo e a reflexdo como principios cognitivos de compreensao da
realidade, torna-se necessario aprofundar e ampliar a articulacdo teoria e pratica na estrutura
curricular, integralizando todas as atividades académicas fundamentais para a producdo do
conhecimento na area do curso. Os diversos elementos construidos pelas maltiplas atividades de
Ensino-Aprendizagem articulam-se em uma concorréncia solidaria, para a criagdo do sentido e do

conhecimento.

Art. 5°- E vedado a integralizacdo destas horas na carga horaria de atividades integradoras, ou

seja, a mesma atividade extensionista ndo podera ser contabilizada duas vezes (BRASIL, 2018).

CAPITULO 111: DO FUNCIONAMENTO DAS ATIVIDADES DE EXTENSAO JUNTO
AO SEMINARIO INTERDISCIPLINAR

Art. 6° O trabalho interdisciplinar e coletivo busca permitir o desenvolvimento de uma
capacidade de andlise e producdo de conhecimentos com base numa visdo multidimensional e,
portanto, mais abrangente sobre o objeto de estudo. Corresponde a uma nova consciéncia da
realidade, a um novo modo de pensar, que resulta num ato de troca, de reciprocidade e integracao
entre areas diferentes de conhecimento, visando tanto a producdo de novos conhecimentos, como

a resolucéo de problemas.

Art. 7°- Para atingir estes objetivos, compete ao colegiado de curso planejar estratégias de
aprendizagem que possam facilitar a aquisicdo de conhecimentos teorico-praticos, competéncias e
habilidades para a comunicagdo, andlise critica e criativa, reflexdo independente e trabalho em

equipe em contextos multiculturais. Compete ainda estimular a criatividade, envolvendo a
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combinacéo entre o saber tradicional, ou local e o conhecimento aplicado da ciéncia avancada e

da tecnologia.

Art. 8°- Aliam-se as estratégias de Ensino e Aprendizagem novas orientacfes para a avaliagdo que
sejam coerentes com 0s objetivos e que visem colocar em questionamento ndo somente a
memoria, mas também as faculdades de compreensdo, a critica e a criatividade, incluindo-se a
habilidade para o trabalho tedrico-pratico. Estas consideragdes balizam entdo os parametros
observados na construcao do PPC:
= Concepcdo da estrutura curricular, fundamentada em metodologia de ensino que articule o
ensino e a extensao;
= Estimulo ao desenvolvimento de conteudos integradores e essenciais através de processos
interdisciplinares;
= Desenvolvimento do espirito critico e analitico, preparando-se os académicos para a resolucéo
dos problemas enfrentados na atuacdo profissional, sempre resultantes da evolucdo cientifica e
tecnoldgica;
= Considerar a graduacdo como etapa de construcdo das bases para o desenvolvimento do
processo de educacdo continuada.
= Ainda nesta perspectiva, impde-se no plano operacional que a estrutura curricular a ser
desenhada implique em:

. Incentivar o trabalho em grupo e a formacgéao de equipes interdisciplinares.

. Incentivar a aquisicéo e assimilacdo de conhecimentos de forma interdisciplinar;
= Fortalecer a articulacdo da teoria com a pratica, valorizando a pesquisa individual e coletiva,
assim como a monitoria, 0s estagios, a participacdo em atividades de extensdo e de cunho social;

. Estimular praticas de estudo que promovam a autonomia intelectual.

CAPITULO IV: DA CARACTERIZACAO DO SEMINARIO INTERDISCIPLINAR E
DAS PRATICAS INTEGRADAS

Art. 9°- Seminérios Interdisciplinares tém o propdsito de promover a conectividade entre as
disciplinas de areas afins em associagcdo com outras areas do conhecimento das ciéncias da saude
e da enfermagem. Permite que os académicos realizem um trabalho que incorpore os conteidos

de todas as disciplinas estudadas em cada semestre, de forma a estabelecer um didlogo entre as
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areas do conhecimento trabalhadas e promover a interacao entre a teoria e a pratica possibilitando

um processo de unido entre atividades de desenvolvimento intelectual e profissional.

Art. 10°- As Préticas Integradas sdo as primeiras aproximacdes efetivas entre a teoria e a prética
profissional em campo de pratica envolvidos no atendimento a comunidade nas instituigdes de
saude, além de acbes educativas de cunho coletivo ou individual, com o sentido de trazer a
comunidade informagdes que possa ser utilizado para 0 empoderamento e abrir possibilidades

para mudancas de habitos de vida para a manutencdo da saude.

Art. 11°- A interdisciplinaridade entre as Préticas e Seminarios interdisciplinares oferece uma
nova postura diante do conhecimento, uma mudanca de atitude em busca do individuo como ser
integral. Trata-se de uma proposta onde a forma de ensinar leva em consideracéo a construcéo do
conhecimento pelo aluno, garantindo a construcdo de um conhecimento globalizante, rompendo
com os limites das disciplinas. N&o se trata de unir os conteudos curriculares, mas utilizar uma
pratica de ensino em que cada um destes conteldos estejam interligados e facam parte da
realidade do aluno. Assim, as disciplinas continuam separadas, mas o aluno compreende que 0S

conteddos fazem parte de uma totalidade.

Art. 12°- Apds as disciplinas basicas do processo tedrico e pratico da enfermagem que tem
importancia significativa a profissdo (Semiologia e Semiotécnica | e 1), e acontece do 5° ao 8°
periodo tém-se as chamadas Praticas Integradas que correspondem ao desenvolvimento de aulas
praticas, em Unidades Bésicas de Saude, Hospitais, Unidades de Pronto Atendimento, Centros de
Atendimento Psicossocial (CAPS) e demais localidades onde ha a possibilidade do aprendizado
para se tornar enfermeiro que tem o objetivo de permitir ao aluno vivenciar a pratica em conjunto
com a teoria em todas as clinicas de atendimento a saude enfocando as mais diversas situacdes e

faixas etarias do ser humano.

Art. 13°- As Praticas Integradas e o Seminario Interdisciplinar vem como um componente
disciplinar que se organiza em torno de diferentes ambitos de conhecimento profissional, cujas
acoes se realizam processualmente no decorrer do semestre, ha flexibilidade de elaboracdo do
seminario a depender do periodo em que o aluno se encontra. Isso ocorre pelo fato de os
conhecimentos serem construidos e socializados pelos estudantes, considerando 0s aportes

tedricos e discussdes desenvolvidas nas disciplinas e vivéncias no ensino, pesquisa e extens&o.
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Art. 14°- Conforme o Art. 3° Capitulo | (da concepc¢do, das diretrizes e dos principios) a
Resolucdo N° 7, de 18 de dezembro de 2018 que estabelece as Diretrizes para a Extensdo na

Educacao Superior Brasileira, descreve que a:

Extensdo na Educacdo Superior Brasileira é a atividade que se integra a matriz curricular e a organizagdo da
pesquisa, constituindo-se em processo interdisciplinar, politico educacional, cultural, cientifico, tecnolégico, que
promove a interacdo transformadora entre as instituicdes de ensino superior e os outros setores da sociedade, por
meio da producdo e da aplicacdo do conhecimento, em articulacdo permanente com o ensino e a pesquisa (BRASIL,
2018, p.2).

Desta forma os alunos do curso de graduagdo em enfermagem da UEMG — Divinopolis, vem no
processo de preparo tedrico e simulacdes do 1° ao 4° periodo, desenvolvendo trabalhos no campo
tedrico, projetos de extensdo a serem desenvolvidos, de acordo com as disciplinas cursadas e
situacOes problemas e temas elencados de acordo com a proposta do NDE e colegiado de curso.
CAPITULO V: DO FUNCIONAMENTO DO SEMINARIO INTERDISCIPLINAR E DAS

PRATICAS INTEGRADAS

Art. 15°- A partir do 5° periodo os alunos comegam a desenvolver as disciplinas préaticas
integradas que sdo as primeiras aproximacdes efetivas entre a teoria e a pratica profissional,
ressaltando os processos éticos e legais da profissdo, bem como resgatando, sempre que
necessario 0s conhecimentos de periodos anteriores, com um foco no cuidado a cada periodo.
Desta maneira, quando os estudantes estdo em campo de pratica, eles podem utilizar deste
horéario, ou outro de acordo com a anélise dos professores, profissionais do campo e comunidade
envolvida para promover agBes educativas, como palestras, feira de salde, barracas da saude,
pracas do conhecimento e salde de cunho coletivo ou individual, com o sentido de trazer a
comunidade informac6es que possa ser utilizado para o empoderamento e abrir possibilidade para
mudancas de habitos de vida para a manutencdo da salde e com iSsoO unir 0 ensino e a extensdo e

abrir oportunidades com as caracteristicas legais e éticas para a pesquisa.

Art. 16°- Abaixo sdo apresentados os projetos para os seminarios interdisciplinares do 5° ao 8°
periodo com base nas disciplinas cursadas de cada periodo. Discriminadas a seguir:

l. Seminério Interdisciplinar 5° periodo - tem como tema o estudo sobre a satde do adulto e
do idoso na atencdo hospitalar e atencdo bésica, com foco nas dimensdes do Sistema Unico de
Saude (SUS), sua aplicabilidade e legislacdo. Cuja atividade tera como principal caracteristica a

realizacdo de préaticas educativas para coletividade ou o individuo na area da enfermagem
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previamente mencionada com o planejamento, a elaboracdo e a execucdo de atividades
extensionista, dentre elas: projetos, programas e oficinas e a troca de experiéncia entre os colegas

de todos os periodos através da socializacao.

Il Seminario Interdisciplinar 6° periodo - tem como tema o estudo sobre a saude da mulher
em seu ciclo de vida, do recém-nascido, da crianca e do adolescente e atencéo basica, com foco
nas dimensdes do Sistema Unico de Saude (SUS), sua aplicabilidade e legislacdo. Utilizando de
locais como creches, escolas do ensino médio e as prdprias unidades de atencdo basica. Cuja
atividade terd como principal caracteristica a realizacdo de praticas educativas para coletividade
ou o individuo na éarea da enfermagem previamente mencionada com o planejamento, a
elaboracdo e a execucao de atividades extensionista, dentre elas: projetos, programas e oficinas e

a troca de experiéncia entre os colegas de todos os periodos através da socializacao.

Il Seminario Interdisciplinar 7° periodo - tem como tema o estudo sobre a saude da mulher
em seu ciclo de vida, do recém-nascido, da crianca e do adolescente e atencdo hospitalar, com
foco nas dimensdes do Sistema Unico de Satde (SUS), sua aplicabilidade e legislacdo. Utilizando
de locais como creches, escolas do ensino médio, maternidade, pediatria e acrescendo neste
periodo o foco da gestdo em enfermagem, em que o0 processo de ensino aprendizagem possa ser 0
processo de trabalho e os trabalhadores dos campos de atuacdo da enfermagem. Cuja atividade
terd como principal caracteristica a realizacdo de praticas educativas para coletividade ou o
individuo na area da enfermagem previamente mencionada com o planejamento, a elaboracéo e a
execucdo de atividades extensionista, dentre elas: projetos, programas e oficinas e a troca de

experiéncia entre os colegas de todos os periodos através da socializagéo.

IV.  Seminario Interdisciplinar 8° periodo - tem como tema o estudo sobre a urgéncia e
emergéncia no ciclo de vida do ser humano, oncologia e a satde mental, com foco nas dimensdes
do Sistema Unico de Satde (SUS), sua aplicabilidade e legislacdo. Utilizando de locais como
CAPS, escolas do ensino fundamental e médio com a manutencdo neste periodo do foco da
gestdo em enfermagem, em que o0 processo de ensino-aprendizagem possa ser 0 processo de
trabalho e os trabalhadores dos campos de atuacdo da enfermagem. Cuja atividade tera como
principal caracteristica a realizacdo de préaticas educativas para coletividade ou o individuo na

area da enfermagem previamente mencionada com o planejamento, a elaboracéo e a execucao de
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atividades extensionista, dentre elas: projetos, programas e oficinas e a troca de experiéncia entre

0s colegas de todos os periodos através da socializagéo.
CAPITULO VI: DA OPERACIONALIZACAO DO SEMINARIO INTERDISCIPLINAR

Art. 17°- Tendo em vista a necessidade de contemplar 10% da carga horaria do Curso como
atividades de extensdo e pensando ainda no fortalecimento da interdisciplinaridade, o Seminério
Interdisciplinar acontecerd semestralmente e tera carga horaria de 30 horas por periodo (total de
240 horas por semestre) envolvendo os alunos do 1° ao 8° periodo do Curso. Os discentes atuardo
ativamente na organizacao e conducdo dos seminarios interdisciplinares. Art. 18°- O seminario
que acontece no fim de cada semestre serd um fechamento do trabalho desenvolvido pelos alunos
durante o semestre, para apresentar e divulgar o processo e o produto dos trabalhos desenvolvidos

para a comunidade, podendo ser um projeto de extenséo a se desenvolver ou desenvolvido.

Art. 19°%- Os seminarios interdisciplinares serdo divulgados antecipadamente e aberto a
participacdo da comunidade académica e da comunidade externa. O publico-alvo serd composto
por estudantes, profissionais da area de salde, gerentes dos servi¢os de salde, comunidade e
podera abranger outros publicos, de acordo com o tema que serd abordado em cada edicdo do
seminario. Os temas serdo selecionados de forma a propiciar um debate amplo e contemporaneo
de questdes de importancia para a area da saude, promovendo a interacdo entre teoria e pratica

profissional.

CAPITULO VII: DOS CRITERIOS DE REALIZACAO E AVALIACAO DAS
ATIVIDADES

Art. 20°- As normas para a apresentacdo dos trabalhos e avaliacdo nas disciplinas estdo contidas
no Manual dos Seminérios Interdisciplinares, disponibilizado na coordenacdo do curso. Normas
para apresentacédo dos trabalhos:

O seminario tera o valor de 10 pontos (3° bimestre) em cada disciplina em todos os periodos;

O tempo para apresentagéo serd de 30 minutos para cada grupo, por periodo; do tema especifico e
10 minutos para consideragdes dos docentes.

O tempo para discussao apds a apresentacdo sera de 10 minutos;
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Devera ser entregue no momento da apresentacdo, copias espiraladas, impressas e na quantidade
de professores por periodo, dentro das normas da ABNT. Os trabalhos também deverdo ser
enviados por e-mail a coordenacdo de Curso que encaminhara 0s mesmos a todos os docentes;
Caso a forma de apresentacdo tenha slides, eles devem seguir as normas da ABNT e serem
enviados continuamente aos tutores para supervisao.

Durante a confeccdo dos trabalhos, o contato devera ser continuo entre alunos e tutores a fim de
evitar transtornos no momento da apresentacdo (os tutores avaliardo material enviado pelos

alunos em dias Uteis, exceto finais de semana e feriados).

Art. 21°- Os alunos deverdo seguir um cronograma de atividades e de envio do trabalho aos
tutores, que sera pontuado conforme descricao abaixo:

Primeira parte do trabalho: fundamentacdo teorica, estrutura formal (citagbes e notas),
levantamento bibliogréfico, resumo, introducéo do trabalho, objetivos e justificativa (importancia
do trabalho), comunicacdo ativa com os tutores = 3,0 pontos (nota dada pelos tutores);

Segunda parte do trabalho: metodologia, apresentacdo e discussdo dos resultados, entrega do
trabalho escrito e slides formatados para a apresentacdo, comunicacao ativa com os tutores = 3,0
pontos (nota dada pelos tutores);

Apresentacdo dos trabalhos = 4 pontos (média das notas dos docentes que estiverem assistindo as
apresentacgdes dos trabalhos).

Art. 22°- Serdo avaliados:

Clareza e conhecimento do conteudo e das ideias apresentadas. Justificativa. Objetivos atingidos;
Metodologia (I6gica, sequéncia da apresentacdo, relacdo entre os itens do trabalho);

Vocabulério e postura profissional na apresentacdo (Termos técnicos e cientificos, velocidade da
apresentacao);

ABNT - Normatizacao;

Nivel do Contetdo abordado; VI. Tempo.

Art. 23°- As notas serdo entregues uma semana apods a realizacdo do seminario. A nota € Unica

para todas as disciplinas do periodo.

Art. 24° As listas de presenga ficardo sob responsabilidade de um docente e deverdo ser

assinadas no inicio e no final de cada dia de atividades.
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Art. 25°- Atestado medico ndo abona a falta, justifica. Para cada dia que o aluno faltar as

atividades do seminario, estando ou ndo de atestado médico, perdera 2 pontos.

CAPITULO VIII: DAS COMPETENCIAS DO ORIENTADOR DE ATIVIDADES DE
EXTENSAO CURRICULAR

Art. 26°- O professor orientador de Atividades de Extensdo do curso de Enfermagem da UEMG,
Unidade Divinopolis, devera ser um professor do curso de Enfermagem, devidamente capacitado

para conduzir as atividades de Extenséo.

Art. 27° - O professor orientador de Atividades de Extensdo do curso de Enfermagem sera

indicado pelo Coordenador do Curso de Fisioterapia e aprovado pelo Colegiado do Curso.

Art. 28° - Cabe ao professor orientador de Atividades de Extensdo Curricular do curso de

Enfermagem:

| - Planejar, elaborar e organizar o plano de ensino das atividades de extensdo curricular
semestralmente;

Il - Fornecer ao aluno os elementos necessarios a elaboracdo e execu¢do dos estudos de casos,
seminarios, relatorios e projetos;

Il — Conhecer a realidade em que o aluno ird atuar considerando as condicGes fisicas e 0s recursos
didatico-pedagdgicos a serem utilizados;

IV - Coordenar a execucdo das atividades didatico-pedagogicas referentes as praticas integradas,
projetos integradores e seminario interdisciplinar em conformidade com o planejamento e pre-
projeto definidos pelas partes envolvidas no acompanhamento do aluno nas atividades de
extensdo curricular;

V — Promover reavaliacdo permanente das atividades desenvolvidas pelo aluno registrando, no
documento individual proprio, o plano de trabalho, os relatorios parciais e finais e outros eventos
ligados ao desenvolvimento da disciplina;

VI — Encaminhar as avaliagdes, expressas em notas, para registro;
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VIl - Contatar com instituicdes, entidades, empresas ou comunidades potencialmente
concedentes de campo de praticas, tendo em vista a celebracdo de convénios, termos de
compromisso ou acordos de cooperacédo de técnica;

VI - Articular e promover a socializacdo de experiéncias profissionais e pedagogicas a partir
de seminarios, publicacGes e outros meios, envolvendo o colegiado de curso;

IX - Manter o Coordenador do curso informado, mediante relatério, sobre a listagem dos discentes,

campos e desenvolvimento das atividades de extens&o curricular.

CAPITULO IX: DAS COMPETENCIAS DOS DISCENTES NAS ATIVIDADES DE
EXTENSAO CURRICULAR

Art. 29° - Cabe ao discente de Atividades de Extensdo Curricular do curso de Enfermagem:

I - Participar das atividades programadas com motivacdo, empenho e comportamento ético
adequado;

] - Realizar todas as atividades programadas no plano de ensino, sob a orientacdo de
professor enfermeiro;

i - Realizar todas as atividades programadas no plano de trabalho da instituicdo de saude,
sob a orientacdo do enfermeiro da instituicdo de salde;

v - Elaborar relatorios periodicos sobre as atividades realizadas, para fins de avaliacéo,
conforme orientacGes definidas a respeito;

\ - Prestar assisténcia de Enfermagem ambulatorial e domiciliar livre de riscos aos clientes;
VI - Correlacionar as atividades praticas com o apoio teodrico recebido no curso e com a
orientagdes transmitidas pelo professor enfermeiro, interpelando o professor a respeito de suas
duvidas e das possibilidades de aprimoramento de sua pratica;

VIl - Submeter-se a processo de avaliagao continuada e global, buscando a melhoria de seu
desempenho académico e de iniciacdo profissional;

VIIlI - Auto-avaliar-se, como parte do processo de avaliacdo global de seu desempenho. IX -
Manter abertas linhas de comunicagcdo com todos os membros da equipe de Enfermagem,
profissionais afins, cliente, familia e comunidade.

X - Respeitar as normas das instituicdes que estejam envolvidas nas atividades de extensao

curricular das quais participara.
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APENDICE 2

REGULAMENTO DO TRABALHO DE CONCLUSAO DE CURSO (TCC) CAPITULO I:
DAS DEFINICOES

Art. 1°. Diante do processo vivido de rediscussdo do PPC, que se deu de forma democrética,
participativa e critica, compreendemos que as exigéncias atuais da formacdo do estudante sdo
asseguradas pelas DCNs, pelo compromisso social da Instituicdo o que demanda de docentes e
discentes o envolvimento com as questdes da comunidade divinopolitana, bem como pela
formacéo, preparo e comprometimento dos docentes do Curso na formagao de sujeitos e cidadaos

capazes de transformarem-se e de provocarem mudancas no seu contexto de trabalho e de vida.

Art. 2°. O TCC esté previsto como uma das etapas na formacdo dos estudantes pela instituicéo.
No elenco de disciplinas do curriculo em questdo, duas delas abordam os conteudos de
Metodologia Cientifica. A primeira estda no 1° periodo do Curso denominada Metodologia
Cientifica, apresentando carga horaria de 45 horas. JA no 7° periodo do curso é oferecida a

disciplina Metodologia da Pesquisa, com carga horaria de 45 horas.

Art. 3°. O curso de Enfermagem propde que estratégias de acompanhamento discente sejam
asseguradas para o TCC, o qual podera vir a ser um meio pelo qual seja trabalhado junto ao
discente o conhecimento necessario para aprender a ser enfermeiro, além de temas atuais e
horizontais que contribuam para definicdo do seu perfil profissional e construcdo abrangente em
torno da profissdo. Assim, propomos a orientacdo como forma de acompanhamento destes
discentes, abordando-os e acolhendo-os sistematicamente desde o 8° periodo do curso. Se a turma
for de aproximadamente 40 alunos, € sugerido um numero méaximo de 20 trabalhos, sendo
construidos em duplas ou trios para o desenvolvimento do trabalho sob a forma de artigo

cientifico.

CAPITULO II: DA OPERACIONALIZACAO

Art. 4°. O TCC é desenvolvido no 8°, 9° e 10° periodos, sugere-se que cada orientador/as pode
orientar, concomitantemente, 0 nimero maximo de quatro discentes, ou seja, 0 orientador pode
orientar dois trabalhos, sendo que estes poderdo se organizar em duplas e trios, caso o0 nimero de

alunos da turma, seja impar.
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Art. 5°.A cada orientador é acrescentada uma hora semanal para cada dupla ou trio em orientacéo,

com a finalidade de orientacdo do grupo, de forma coletiva ou individual.

Art. 6° As duplas ou trios sdo formados pelos discentes, considerando sua afinidade,
disponibilidade e adequacéo de tema, sendo que, em caso de desisténcia, reprovagdo ou abandono
de um dos alunos do grupo, o (s) aluno (s) que se mantiver (em) apto (S) para a continuidade do
trabalho, podera (&o) realizar o mesmo individualmente, sem que isso seja considerado
apropriacdo indébita ou infracdo aos aspectos éticos da pesquisa.

Os grupos de discentes devem ser formados de forma equitativa, contando, em sua composicao,
com alunos dos trés periodos em questdo. Desta forma, a ideia é que haja troca de experiéncia

entre todos os discentes, contribuindo com as diferentes experiéncias dos outros.

Se houver nimero maior de discentes por docente a distribui¢do sera resolvida, num primeiro
momento, por negociacdo entre os discentes e docentes envolvidos. Cada orientador devera
acompanhar os discentes até o 10° periodo e, automaticamente, o nimero de formandos sera

substituido pelos alunos do 8° periodo.

Art. 7°. Podera existir a coorientacdo, ficando a cargo do orientador de TCC, definir o docente
que a fara. Quanto ao coorientador, este devera ser interno a instituicdo e docente do Curso de

Enfermagem, devendo possuir titulacdo minima de mestrado académico ou profissional.

I. O coorientador também avaliara o trabalho junto ao orientador, para que decidam se o estudante tem

condic@es de ir a defesa publica.

Art. 8°. E considerado desistente do TCC o aluno que formalmente comunicou a sua nio
permanéncia no trabalho, perdendo, portanto, o direito ao tema, mantendo as notas obtidas em

avaliacdes ja concluidas.

I. E considerado desistente o aluno que faltar de 3 ou mais orientagdes presenciais consecutivas sem

justificativas legais e/ou deferidas pelo orientador.

Art. 9°. O TCC é elaborado seguindo a linha de investimento cientifico do Docente
Orientador, sendo distribuido nas seguintes sub-areas: Bioldgicas, Saude Publica, Saude
Coletiva, Gestdo em Saude/Enfermagem, Saude da Crianga, Saude da Mulher e do

RecémNascido, Saude do Adolescente, Saude do Adulto, Saiude Mental, Saude do Trabalhador,
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Salde do ldoso, Urgéncia e Emergéncia, Educacdo em Saude/Enfermagem ou Enfermagem
Bésica (Historia, Legislacdo, FEtica), Pesquisa em saude/enfermagem, Tecnologia em

saude/enfermagem.

CAPITULO l11: DAS ATRIBUICOES E ORIENTACOES DO COORDENADOR DE
CURSO

l. Apresentar lista de professores orientadores aos alunos, desde o inicio do processo de TCC;

Il.  Apresentar as orientac0es gerais sobre a operacionalizacdo do TCC;

I1l.  Observar o cumprimento das orienta¢cdes por todos os envolvidos;

IV. Definir o cronograma de apresentacéo final do TCC,;

V.  Organizar o processo de apresentacédo final do TCC,;

VI. Na indicagdo de professores orientadores, o coordenador de Curso deve observar, sempre que
possivel, as areas de interesse dos professores, bem como a distribuicdo de orientandos entre eles,
conforme disponibilidade;

VII. Caso o docente orientador for desligado da orientacdo do TCC ou do Curso, cabe a coordenacgéo
de curso providenciar imediatamente sua substituicdo junto aos docentes. Sendo a substituicdo de
(a) orientador (a) s6 é permitida quando outro (a) professor (a) assumir formalmente a orientacéo,
mediante transferéncia expressa do (a) professor (a) substituido (a), que informara ao
coordenador a mudanca realizada.

VIII. E da competéncia do Coordenador de Curso a solugdo de casos especiais, podendo, se entender
necessario, encaminhéa-los para analise ao Colegiado de Curso;

IX. A coordenacdo de enfermagem acompanhara a producdo de cada orientador mediante a

elaboracdo de relatérios periddicos (mensais, bimestrais ou semestrais).

CAPITULO IV: DAS ATRIBUICOES E ORIENTACOES DOS ORIENTADORES
DOCENTES

I. Acompanhar o desenvolvimento pedagdgico do aluno sob sua tutela do oitavo ao décimo periodo;
Il Orientar presencialmente o grupo de alunos ou em encontros individuais;

l. Orientar virtualmente (internet) o grupo de alunos, quando necessario;
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V. Participar do conselho de classe dos periodos para avaliacdo discente; V. Realizar avaliacOes
formativas periodicas com os discentes;

VI. Emitir relatério sobre a evolugdo do aluno na elaboragéo do TCC.

CAPITULO V: DAS ATRIBUICOES E ORIENTACOES AOS ALUNOS ORIENTANDOS

I. Ter autonomia no desenvolvimento de suas atividades;

Il Participar das reunides de orientacdo proposta pelo Docente-Orientador;

1l. Produzir relatorios semestrais ou quando solicitados pela Coordenacdo do Curso;

V. Cumprir com as atividades propostas em cada periodo;

V. Manter contatos no minimo quinzenais com o (a) professor (a) orientador (a) para discussao e
aprimoramento de sua pesquisa, devendo justificar eventuais faltas (desde o 8° periodo);

VI. Cumprir o calendério divulgado pelo (a) orientador (a) para entrega da versdo final do artigo;

VII. Cumprir todas as etapas do trabalho de pesquisa em data predeterminada pelo (a) orientador (a) e
demais professores envolvidos;

VIIL. Elaborar verséo final do artigo de acordo com as normas do TCC e as instrucdes de (a) seu (sua)

orientador (a) e do Coordenador do Curso.

CAPITULO VI: DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS DURANTE O TCC

Periodo do Meta a ser atingida Mecanismo de avaliacao Pontuacao
Curso
8° Levantamento bibliogréfico. - Avaliagdo quali-quantitativa | 100

Construcédo do Problema de realizada pelos docentes

Pesquisa; Redagédo da introducdo do | orientadores do trabalho. -
projeto de pesquisa; Redacao da

justificativa do projeto; Construcéo ) )
dos objetivos geral e especificos; préprojeto de pesquisa.

Entrega impressa do
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90 Construcdo da Metodologia de - Avaliagdo quali-quantitativa | 100
Pe,squisa; Redagé£) do referencial realizada pelos docentes
tedrico; Construcdo do cronograma
de pesquisa; Encaminhamento do | Orientadores do trabalho.
projeto de pesquisa para o Comité
de Etica em Pesquisa da Unidade
Académica, quando necessario.
Inicio da coleta de dados da
pesquisa.
10° Analise dos dados obtidos da - Avaliagéo quali-quantitativa | 100
pesquisa; Elaboracdo das realizada pelos docentes
conclusdes do trabalho; orientadores do trabalho. -
Apresentago do trabalho em Avaliacdo quantitativa

seminario de TCC; Redacéo final do | "ealizada por banca
trabalho no formato de artigo avaliadora a ser nomeada para

cientifico. este fim.

CAPITULO VI : DAS AVALIACOES

Art. 10°. O processo avaliativo tem como funcdo basica acompanhar o desenvolvimento do aluno,
identificando seus avancos e dificuldades, além de fornecer informacgdes fundamentais para todo
0 processo ensino/aprendizagem desenvolvido ao longo do curso. Considerando o Projeto
Pedagogico do Curso (principios basicos, objetivos, perfil do profissional egresso, proposta
metodolégica e organizacdo curricular), fundamentado nas Diretrizes Curriculares do MEC -
Resolugdo CNE/CES n° 3 de 2001, o processo avaliativo deve basear-se nas competéncias,
habilidades e conteudos curriculares desenvolvidos. Alem disso, deve permear todas as acdes do

Curso.

Art. 11°. Num processo permanente de reflexdo e analise, que se processa a partir das seguintes
modalidades de avaliagéo:

I. Diagnostica — verificar os conhecimentos anteriores dos alunos e condi¢des para aprender;

Formativa — identificar dificuldades / limites a serem superados e estimular habilidades;

Somativa — verificar o aproveitamento do aluno.
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Art. 12°. A avaliacdo do TCC é fator importante para o desenvolvimento do discente, do docente

e do curso, em que, ao final de cada periodo, o valor atribuido vai de zero a 100 pontos.

E considerado reprovado o aluno que ndo obtiver 60% do total das avaliagdes ou por abandono do
trabalho.

Caso o aluno seja reprovado em um dos periodos, fica inapto & continuidade do mesmo trabalho e
ndo terd direito a recuperacdo dos pontos do semestre reprovado, sendo 0 mesmo desvinculado do
trabalho.

As notas do semestre serdo mantidas e a pesquisa devera ser reiniciada com um novo tema. A
continuidade do trabalho pelo (s) aluno (s) aprovado (s) ndo configurara apropriacdo indébita ou
infracdo aos aspectos éticos da pesquisa. Caso o aluno pare de construir o trabalho em algum

semestre, devera retomé-lo voltando ao TCC I.

CAPITULO VII: DA APRESENTACAO

Art. 13° A defesa do TCC sera uma apresentacdo publica a comunidade de forma oral; sendo
presencial ou modalidade online para uma banca composta pelo professor orientador e dois

avaliadores nomeados por este professor em comum acordo com o aluno.

I. Seré critério avaliativo, registrado nos instrumentos do TCC, a presenca dos alunos nas orientacdes e

no diario de classe.

CAPITULO VII: DAS DISPOSICOES GERAIS

Os grupos de Trabalho de Conclusao de Curso sao em nimero maximo de 03 alunos.
Os alunos poderdo procurar previamente o professor para ser o orientador do trabalho, ou o0s

trabalhos poderéo ser divididos para o grupo de orientadores em reunido de colegiado de acordo
com a area de cada professor e vaga para orientacéo.

Os trabalhos séo desenvolvidos em conformidade com as normas vigentes do Centro de Pesquisa
da Instituicdo.

SO sera permitida a troca de grupos mediante acordo por escrito entre os discentes e os docentes
orientadores.

A nota do TCC é parte integrante das disposi¢des finais da graduacdo, sendo requisito parcial

para a obtencéo do titulo de enfermeiro.
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O aluno e orientador devem definir os membros da banca, ficando sob a responsabilidade do
orientador o convite formal aos convidados, que deverd ser confirmado com a coordenacdo do
curso com 60 dias de antecedéncia.

A entrega da versdo preliminar deve ser feita com 15 dias de antecedéncia da data da defesa a
coordenacdo do curso;

A banca de defesa do artigo é composta por 03 membros, sendo um deles obrigatoriamente o
préprio orientador;

O aluno deve entregar 03 copias impressas, encadernadas em espiral da versao preliminar para
gue as mesmas sejam encaminhadas aos membros da banca, ou, se em comum acordo com 0s
avaliadores, possa ser encaminhado por correio eletronico (e-mail) ;

A entrega da versdo definitiva do artigo € requisito para a colagdo de grau e deve ser efetuada em

data definida pelo Colegiado do Curso.

APENDICE 3

REGULAMENTO DE ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO
(Lei 11.788/2008 de 25 de setembro de 2008)

O projeto pedagdgico do Curso de Graduacdo em Enfermagem da UEMG preconiza de forma
clara o investimento que se deve efetivar no desenvolvimento da autonomia dos alunos, partindo
do principio defendido por diversos autores da linha construtivista de que o0 processo ensino-—
aprendizagem deve estar totalmente centrado no aluno, e ndo no modelo didatico, ou no
professor. Assim, 0 estagio € um componente do projeto pedagdgico de um curso, de articulacéo
teoria e préatica e como forma de interacdo entre a Instituicdo Educativa e as organizagoes.
Considerando o direcionamento desta autonomia como resultado de plena consciéncia cidada, e
de dominio sobre seus préprios mecanismos de aprendizagem, o estagio curricular apresenta-se
como uma das estratégias essenciais para se alcancar tal objetivo. O Estagio estd amparado pela
Lei Federal N. 11.788, de 25 de Setembro de 2008.

Na eventualidade de ocorrer qualquer acidente de trabalho com o aluno, imediatamente o

ALUNO, deve entrar em contato com 0 seu Supervisor.

CAPITULO I - DAS COMPETENCIAS DOS ENVOLVIDOS NO ESTAGIO

Art. 1° - Ao estagiario compete:
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Cumprir o horério e as atividades previamente fixadas, assim como se apresentar devidamente
uniformizado.

Na area Hospitalar, vocé devera usar roupa e sapato (fechado) brancos + jaleco e cracha.

Na saude publica, vocé devera usar calca comprida (lisa e de cor sobria), sapato fechado, jaleco e
crachd. Se na Unidade de Salde o Enfermeiro usar roupa toda branca, vocé deverd fazer o
mesmo;

Deve ser usado o jaleco da UEMG ou sem emblemas.

Manter a ordem e a disciplina no local de execucdo do estagio, conforme normas internas da
Instituigdo conveniada.

Zelar pelos equipamentos e materiais utilizados durante o periodo de estagio.

Qualquer mudanca de horario no seu estagio, ou reposicdo de faltas em turnos e datas fora da
programacdo, sO podera ser feita mediante prévia autorizacdo do Enfermeiro Supervisor do

estagio.

VIIl.Seu material de bolso minimo devera ser: caneta, lapis, borracha, relégio de ponteiros,

XI.

termOmetro, garrote, bloco de notas, calculadora. Lembre-se que levar este material de bolso é
importante para o seu bom desempenho no estagio. Se possivel, leve seu préprio estetoscépio e
esfigmomanodmetro.

Se vocé pretender fotografar ou filmar o seu Campo de Estagio, consulte ANTES o Supervisor de
Estagio ou o Enfermeiro da Unidade solicitando autorizacdo por escrito para tal atividade.
Comparecer aos momentos de orientacdo programados pelo Professor Orientador, assim bem
como desenvolver as atividades por ele programadas.

Apresentar o0 Termo de Compromisso assinado, que é obrigatério por Lei para a realizacdo de

estagio supervisionado.

Art. 2° - A Coordenacéo de Estagios compete:

I. Buscar articulacdo da UEMG com Campos de Estagios necessarios ao atendimento da ementa
da disciplina e ao numero de alunos, para estabelecimento de Convénios; Il. Divulgar o
calendario (semestral) de atividades do Estagio Curricular;

Fazer a orientagdo aos alunos, previamente ao inicio do estagio, quanto aos aspectos pedagdgicos,
administrativos e eticos do Estagio Curricular;

Manter canal aberto permanente com os Campos de Estagios para ajustes que se fazem
necessarios, tanto por demandas das instituicbes conveniadas como dos proprios alunos e

SUpEervisores;



VI.

VII.

VIII.
IX.
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Coordenar e consolidar as avaliaces do estagio nas suas diversas origens junto com o professor
orientador levando-se em consideracédo os relatorios dos Supervisores de Estagio;

Estabelecer as diretrizes, acompanhar o desenvolvimento das atividades propostas nas disciplinas
Estagio Curricular 1 e 1l;

Convocar os Professores Supervisores de Estagio para reunifes de avaliacdo dos estagios e
presidir a reuniao;

Acompanhar o cumprimento de todos os itens desse projeto;

Preencher os registros académicos referentes ao Diario de Classe por meio eletrénico das

disciplinas Estagio Curricular 1 e Il. Art. 3° - Ao Supervisor de Estagios compete:

I. Esclarecer a proposta pedagogica do projeto de estagio do curso para o Enfermeiro do Campo de

Estagio, denominado aqui de Enfermeiro do Servico;

1. Assumir integralmente a responsabilidade técnica das acGes desenvolvidas pelos seus estagiarios.

I1l. Estabelecer os niveis de acdo de cada estagiario e sua forma de integracdo no planejamento de trabalho

desenvolvido naquele campo;

IV. Acompanhar o estagiario no desenvolvimento de a¢Ges a qual ele ainda ndo adquiriu autonomia e

seguranca para sua execuc¢ado (supervisionar diretamente ou demonstrar a realiza¢ao);

V. Oferecer suporte emocional aos alunos que manifestarem sinais de dificuldade de adaptacéo no seu local

de estagio, acolhendo-o humanamente;

VI. Comunicar a Coordenacdo de Estagios qualquer irregularidade ou intercorréncia que envolva o aluno,

VII.

VIII.

durante o periodo de estagio.
Orientar e dar suporte ao estagiario nas acGes em que ele ainda ndo apresenta autonomia e
seguranga para sua execucao;
Realizar interlocucdo permanente entre o estagiario e o Professor Orientador no que tange as
situacOes circunstanciais daquele servico e suas metas a serem atingidas, e a viabilidade de
trabalho a ser desenvolvido pelos estagidrios com vistas a melhorias do servi¢o naquele campo de

estagio.

IX. Discutir com o estagiario e o Enfermeiro do Servigo as propostas de solu¢fes de problemas, metas a

serem atingidas por aquela unidade de salde, e a viabilidade de trabalho a ser desenvolvido pelos

proprios estagiarios com vistas a melhorias naquele servico;

X. Quando oportuno, solicitar ao estagiario que o auxilie em questdes gerenciais;

XI. Quando Ihe convier, convidar o estagiario para observa-lo na realizacdo de algum procedimento técnico;

XII.

Delegar para o aluno a execugdo de algum procedimento técnico ou assisténcia a um usuario,

quando julgar que o mesmo possa contribuir para o aprendizado do estagiario.



XII1.

XIV.

XV.

XVI.
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Programar e definir orientacGes periddicas com o académico, visando leva-lo a refletir sobre sua
pratica e contextualiza-la no meio cientifico;

Avaliar estudo de caso, atividade de intervencao e relatdrio final elaborados pelo estagiario;
Realizar as avaliagfes do estagiario, encaminhando os formularios com os respectivos resultados
ao Coordenador de Estagio.

Validar a frequéncia do aluno ao campo de estagio.

CAPITULO Il - PLANO DE TRABALHO

Art 1° - Os trabalhos escritos deverdo ser elaborados mediante as seguintes regras:

l. Poderdo ser realizados individuais ou, no maximo, em duplas, desde que a dupla seja da
mesma unidade do estagio. Em casos especificos, o trabalho podera ser realizado pelo Grupo que
estd no mesmo campo de estagio.

. Ao final do ciclo de estagio, em data definida pela Coordenacdo de Estagios, o aluno
deverd entregar para o seu Professor Supervisor estudo de caso, atividade de intervencdo e
relatorio final o qual deve ser descrito segundo as normas em anexo.

IIl. O Professor Supervisor podera solicitar trabalhos e estudos autbnomos, de acordo com a
necessidade do campo de estagio.

CAPITULO Il - FREQUENCIA

Art 1° - A carga horaria do 9° e do 10° periodos é de 435 horas, cada. Totalizando 870 horas de
estagio. Ndo podendo haver faltas ndo compensadas.

Art 2° - As faltas com atestado médico de até 5 dias devem ser encaminhadas ao coordenador de
estdgio no maximo 72 horas da data do atestado. Atestados superiores a 5 dias deverdo ser
entregues na secretaria.

Art 3° - No caso de falta, ndo se esqueca de comunicar seu Supervisor de Estagios e ao
Enfermeiro do Campo.

Art 4° - O estudante devera cumprir, integralmente, a carga horaria do estagio, ndo havendo
abono de faltas. Os atestados deverdo ser compensados ao final do estagio.

Art 5° - A participacdo em Eventos Cientificos (Congressos, Seminarios, Simposios, etc) ndo é
computada dentro da carga horaria de estadgios, uma vez que constituem Atividades

Complementares que fazem parte da formacéo do enfermeiro.
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Art 6° - Encontros realizados para elaboracdo dos planos de trabalho do estagio sdo computados

como carga horaria de estagio.

Art 7° - Cada campo de estagio tem sua ficha propria de registro de carga horaria. E necessario

respeita-la. Atrasos dao ao supervisor de estagios o direito de nao assinar o formulario.
CAPITULO IV - AVALIACOES

Art 1° - DIAGRAMA DE AVALIACAO

1°NOTA 2°NOTA 3°*NOTA

Estudo de Caso — 10 Atividade de Intervencdo — 15 | Relatorio Final — 15
PONTOS PONTOS PONTOS

Avaliacdo Individual — 20 | Avaliacdo Individual — 20 Avaliacédo Individual — 20
PONTOS PONTQOS PONTQOS

Total — 30 PONTOS Total — 35 PONTOS Total — 35 PONTOS
TOTAL — 100 PONTOS

Art 2° - OPERACIONALIZACAO DA AVALIACAO
I. O estagiario ¢ avaliado pelo Professor Supervisor.
Il O Professor Supervisor quando necessario emite relatorios periddicos ao Coordenador de Estagio

sobre o desenvolvimento técnico-administrativo do estagiario em campo.

Art 3° - Encerramento de Atividades
Os documentos (envelope) deverdo ser entregues no Nucleo de Estagio no final de cada ciclo

conforme a data prevista, serdo conferidos através de check-list pelo supervisor.

CAPITULO V - NORMAS PARA ELABORACAO DA ATIVIDADE DE
INTERVENCAO

Art 1° - Elementos Pré textuais: capa, folha de rosto, sumario.
Art 2° - Texto — é a parte no qual o assunto é apresentado e desenvolvido. Conforme a finalidade
a que se destina. E estruturado de maneira distinta, mas o texto da maioria contém as seguintes

secdes fundamentais:
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I.Introducéo — a finalidade da introducéo € apresentar com clareza e simplicidade o tema que sera
abordado. E o enunciado da ideia geral que sera apresentada ou defendida segundo a natureza do
trabalho.

Na introducédo devem ser consideradas sucintamente as seguintes informacdes:

Delimitacao do assunto: (o que vocé ird abordar)

Justificativa: (porque € importante discutir o assunto) - Objetivos: (0 que vocé pretende
alcancar)

EX: relatar as experiéncias observadas em campo.

Relatar situacdes problemas no setor em que se deu o estagio...

Apontar os indicativos de solucéo para a questao....

Suporte Tedrico: (mencionar os autores de sua busca em pesquisas bibliograficas) EX: Para
alcangar os objetivos arrolados, primeiramente, foi necessario um estudo mais apurado de obras
que descrevem a atuacdo do enfermeiro...

Plano de trabalho: (anuncia-se as discussfes do desenvolvimento)

EX: Além dessa breve introdugdo, seguem as observacdes realizadas em...

Il. Desenvolvimento — é o corpo da obra, o trabalho propriamente dito. Deve ter ordem légica de
modo a auxiliar o raciocinio do leitor e leva-lo a leitura sem tropecos, nem embaracos.

Cada parte significativa do assunto deve ser tratada em fases sucessivas, de tal modo que se possa
ser percebida sua sequéncia logica.

EX: dos dias 01 a 20 de fevereiro, foram realizadas visitas a ........ , sendo eles x, s e c,
perfazendo um total de nas horas de observacédo. Nessas visitas, o foco de atividade observada

foi o trabalho de.

Na .... X, o trabalho acontece...

Descrever no desenvolvimento:

Diagnostico técnico-administrativo da unidade de estagio

Sua analise e impressdo sobre a relacdo entre os objetivos/metas daquele servigo de salde e o que
realmente é oferecido aos usuarios

Fatores que determinam os éxitos que vocé observou

Fatores que determinam os problemas que vocé observou

Intercorréncias

Intervencgd@o na unidade de salude (se possivel implementacdo) o Procure diagnosticar as causas

da deficiéncia/problema encontrado; o A intervencdo proposta devera estar ao alcance da acéo da
enfermagem do setor.

. Concluséo - apresenta uma sintese definitiva das conclusdes ou resultados da pesquisa.

EX: pelo estudo e relato apresentado, pode-se perceber que ...

. Elementos pos-textuais: referéncias bibliogréaficas, anexos
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CAPITULO VI - CALENDARIO DE ESTAGIO

Art 1° - O calendario de estagios sera programado de forma a atender a demanda de 435 horas por
Estagio Supervisionado.

Art 2° - No decorrer do periodo letivo, poderdo ocorrer intercorréncias, que podem atrasar ou
adiantar o calendario. Nestas situacfes a Coordenacdo do Curso e de Estagio entrardo em contato
com 0s supervisores para que o calendario seja reprogramado junto com o aluno e com o servico
de saude.

Art 3° - Para o aluno iniciar seu estagio as orienta¢fes serdo repassadas no primeiro dia letivo do

semestre pelo seu Coordenador de Estagio, na sala de aula as 08 horas.

CAPITULO VII - DOS ANEXOS DO ESTAGIO

CHECK LIST PARA ENTREGA DO ENVELOPE

() Registro de Comparecimento no Campo de Estagio, devidamente assinado pelo Professor
Supervisor (hospital) ou Enfermeiro do Servico (Saude Publica).

( ) Folha de Avaliacdo feita pelo estagiario, respondida e assinada por voce.

() Avaliacdo do Estagiario, respondida, assinada e carimbada pelo Professor Supervisor
(hospital) ou Enfermeiro do Servico (Saude Publica).

( ) Estudo de Caso no 1° envelope.

( ) Atividade de Intervengéo no 2° envelope.

( ) Relatorio Final no 3° envelope.

( ) Acompanhamento técnico

REGISTRO de carga horaria - HOSPITAL
Nome (COMPLETO) do Estagiario:

Campo de Estagio:

Professor Supervisor de Estagio:

Professor Orientador de Estagio:

Enfermeiro do Campo de Estagio:
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PERIODO DE ESTAGIO:

Data |Assinatura do aluno Horario da |Horario [Horas IPROFESSOR
ENTRADA |da cumprldas Supervisor
) jho dia
SAIDA

TOTAL DE HORAS CUMPRIDAS (SOMAR NO FINAL)

Registrar faltas, licencas medicas e participacdo em eventos:

REGISTRO DE carga horaria — SAUDE PUBLICA
Nome (COMPLETO) do Estagiério:

Campo de Estagio:

Professor Supervisor de Estagio:
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Professor Orientador de Estagio:

Enfermeiro do Campo de Estégio:

PERIODO DE ESTAGIO:
Data | Assinaturado | Horario da Horédrioda JHoras cumpridas | Enfermeiro do

aluno ENTRADA SAIDA no dia Campo

TOTAL DE HORAS CUMPRIDAS (SOMAR NO FINAL) I

Registrar faltas, licencas médicas e participacdo em eventos:

IV. AVALIACAO PELO (A) ESTAGIARIO (A)

Nome do aluno:
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Campo de Estégio: DATA.__ /| | CICLO:

1- Como vocé avalia o acolhimento que recebeu do Enfermeiro do Servico? (nome: )

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

FRACO RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

2- Como vocé avalia o acolhimento que recebeu da maioria dos membros da equipe?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

FRACO RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

3- Como vocé avalia a atuacao do Professor Supervisor de Estagio? (nome do
supervisor: )

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

FRACO RAZOAVEL BOM | MUITO BOM OTIMO

4- Como vocé avalia a atuacdo do Professor Orientador de Estagios? (nome do
prof.: )

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

FRACO RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

5- Como vocé avalia a atuagédo do Coordenador de Estagios?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

FRACO RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

AUTOAVALIACAO
5- Vocé acha que o periodo que vocé estagiou neste Campo de Estagio:
() Né&o lhe acrescentou muito

( ) Foi razoavelmente proveitoso para seu crescimento profissional e pessoal
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() Foi bom para seu crescimento profissional e pessoal

( ) Foi 6timo para seu crescimento profissional e pessoal

Comentarios, esclarecimentos, sugestdes e criticas:

V.

Campo de Estagio:

AVALIACAO DO ESTAGIARIO (A)

Nome do aluno:

Assinatura do Estagiario

DATA:

CICLO:

. /

Item avaliado

1 — Apresentacdo pessoal: Maneira adequada de trajar e tratar sua aparéncia. Assiduidade e pontualidade:
Cumpre o horério de servico planejado.

1 2

3 4

5 6

7 8

9 10

FRACO

RAZOAVEL

BOM

MUITO BOM

OTIMO

2 — Capacidade técnica: desenvolve com desenvoltura os procedimentos de enfermagem.

1

2

3

4 S)

6

7

8

9

FRACO

RAZOAVEL

BOM

MUITO BOM

OTIMO

1

estagio e tenta resolver os problemas apresentados.

3 — Intere sse e iniciativa: possui interesse nas atividades propostas e investe em seu

desenvol vimento técnico-cientifico. Aproveita as oportunidades proporcionadas no campo de

FRACO

3

4 5

7

8

9

10

RAZOAVEL

BOM

MUITO BOM

OTIMO

4 —Orga nizacdo do Processo de Trabalho (Planejamento, Priorizacdo e Avaliacdo): planeja as

acOes assi stenciais e gerenciais de acordo com as necessidades identificadas na area/unidade de
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atuacao.
1 2 3 4 5 6 7 3 0 10
FRACO RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

5 — Relacionamento interpessoal: Tem bom relacionamento com profissionais de saude, usuarios do servico
e familias. Consegue identificar situacdes de conflito e propor estratégias de negociacdo. Colabora no
desenvolvimento do trabalho em equipe

1

2 3

4 5

6

7

8 9

10

FRACO

RAZOAVEL

BOM

MUITO BOM

OTIMO

6 — Gerenciamento dos recursos fisicos e materiais: consegue analisar as atividades de previsao, aquisicao,
provisdo, controle e avaliacdo do fluxo gerencial de recursos fisicos e materiais na area/unidade. Utiliza
recursos fisicos com cuidado e mantém o espaco fisico utilizado limpo e organizado.

1 2

3 4

5

6

7 3

9

10

FRACO

RAZOAVEL

BOM

MUITO BOM

OTIMO

7 — Habil idade para tomada de decisGes: identifica situacdes probleméticas no cotidiano da

area/unid ade, analisando as causas e consequéncias e propde a¢les vidveis para a sua

resolutivi dade.

1 2

3 4

5

7 3

9

FRACO

RAZOAVEL

BOM

MUITO BOM

OTIMO

8 — Capa cidade de lideranca: analisa as potencialidades e limitacGes da equipe de enfermagem e

busca est ratégias educativas para orientacdo e promocao do desenvolvimento da equipe de

enfermag em.

IiRAT 2 3 4 5 6 7 8 9 10
RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

9 — Uso e fetivo dos sistemas de informacao: dominio dos instrumentos do fluxo das informacdes

1 2 3 4 5 6 7 8 0 10

FRACO RAZOAVEL BOM MUITO BOM OTIMO

10 — Regi stros de Enfermagem: registros realizados de forma precisa e ordenada, dominio da

terminolo gia em salde, observa as normas ortogréaficas e as etapas do Processo de Enfermagem.

1 2

3 4

5

6

7 3

9

10
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FRACO RAZOAVEL BOM

MUITO BOM OTIMO

Resultado divide por 10 e multiplicado por 2 - TOTAL (20 PONTOS) =

A avaliacdo deve ser realizada pelo professor supervisor do estagio e enfermeiro do campo.

VI. ACOMPANHAMENTO TECNICO DO ESTAGIARIO

Nome do aluno:

Campo de estagio:

No quadro seguir, assinale com uma X a coluna correspondente:

1 -N&o demonstra dominio teérico;

2 -Demonstra apenas dominio teorico;

3 -Executa com necessidade de acompanhamento; 4 -Executa com autonomia e seguranca.

m 20 >

ACOES/ PROCEDIMENTOS
TECNICOS

N&o houve oportunidade

Puericultura

Afericdo da pressdo arterial

Dados antropométricos

Curativo em lesdes agudas

Curativo em lesOes cronicas

Elaboracéo da escala de pessoal

Grupo operativo

Consulta de enfermagem

Vacina

Execugéo de sondagem SV de alivio e
demora

Atendimento de pré-consulta

Inst. soro venoso (preparo frasco +
puncéo)

Atendimento de pos-consulta
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Classificagdo de manchester

Afericdo de temperatura

Sinais Vitais

m O C >

Manuseio de oximetro de pulso

Medicacdo EV

o

Medicacdo injetavel SC, IM

Teste de glicemia capilar

Registro de fechamento de boletins
estatisticos

Retirada de pontos cirurgicos

Assinatura do aluno:

Data do inicio do ciclo: /| Datado término do ciclo: [

Assinatura e carimbo do Professor Supervisor:

VII. ACOMPANHAMENTO TECNICO DO ESTAGIARIO

Nome do aluno:

Campo de estagio:

No quadro seguir, assinale com uma X a coluna correspondente:
1 -N&o demonstra dominio teorico;
2 -Demonstra apenas dominio teorico;

3 -Executa com necessidade de acompanhamento; 4 -Executa com autonomia e seguranca.

112 |3 |4 |N&o houve
oportunidade

ACOES/ PROCEDIMENTOS TECNICOS

Admissao de paciente

Afericdo da pressdo arterial
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Corrida de leito

Curativo em lesdes agudas

Curativo em lesdes cronicas

Elaboracéo da escala de pessoal

Execucdo de ECG

Execucdo de sondagem SNE

Execucdo de sondagem SNG
R
E Execucéo de sondagem SV de alivio e demora
A| Higienizacdo de paciente restrito ao leito

Inst. soro venoso (preparo frasco + puncao)

Instalacdo de nebulizacéo

Instalacdo de O2

Instalacdo de oxigenoterapia

T O O I

Manuseio de bomba de infusao

Manuseio de oximetro de pulso

Medicacédo EV

Medicacdo injetavel SC, IM

Participacdo no atendimento PCR

Registro de fechamento de boletins estatisticos

o >» r > -+

Retirada de pontos cirurgicos

SAE - Sistematizacdo da Assisténcia em

Enfermagem

Sinais Vitais

Teste de glicemia capilar

Teste rapido HIV

Tricotomia

Assinatura do aluno;

Data do inicio do ciclo: [/ Data do término do ciclo:
[
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Assinatura e carimbo do Professor Supervisor:

VIII. RELATORIO FINAL

Nome do aluno:

Campo de estagio: Valor: 15

pontos
Nota:

1) Descricdo da Unidade Basica de Satde (Tipo de Unidade Bésica, Localizacdo, Area Adscrita e

Microéreas se houver, Populacdo Atendida, Numero de Atendimentos mensais, etc.) (1,5 PTO):

2) Area Fisica (1,5 PTO):

3) Recursos Humanos (1,5 PTO):
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4) Atividades Desenvolvidas:
Relatorio de Atividades de Estagio descritivo quanto ao passo a passo das atividades assistenciais,
administrativas e educacionais realizadas pelo estudante e quanto a articulagdo desse
procedimento com o arcabougo tedrico que o estabelece.

a) Atividades Assistenciais (1,5 PTO):

b) Atividades Administrativas (1,5 PTO):

¢) Atividades Educacionais (1,5 PTO):
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5)

Aponte as principais Dificuldades e Facilidades para o Desenvolvimento do Estagio
Supervisionado (1,5 PTO):

6) Autoavaliagdo:1) Quais as habilidades tedrico metodoldgicas e técnico operativas desenvolvidas a
partir da minha inser¢do no campo de estagio? (1,5 PTO)

7) Qual o nivel de articulagcdo promovido na relacdo entre os contetdos do Curso de

Enfermagem e a experiéncia de estagio? (1,5 PTO)
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8)
Identifique suas principais dificuldades e habilidades apresentadas nesse periodo de estagio (1,5
PTO).

9) Entre 1,0 a 10,0 pontos que nota vocé se daria? Por que?

Assinatura do Estagiario

Referéncias

APENDICE 4

REGULAMENTO DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES

Considerando que as atividades complementares sdo aquelas realizadas extraclasse e incentiva o
aluno a participar de experiéncias diversificadas que contribuam para a sua formagdo humana e

profissional, atendendo as diretrizes nacionais do ensino em Enfermagem.

CAPITULO I: DAS NORMAS PARA VALIDACAO DAS ATIVIDADES
COMPLEMENTARES
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Art. 1°- As atividades complementares sdo desenvolvidas conforme normas estabelecidas que se

seguem:

I. Todas as atividades consideradas como complementares devem ser obrigatoriamente comprovadas.

VI.

VIL.

VIII.

O aluno deve acumular no minimo 105 (cento e cinco) horas, ao longo do curso, contabilizando 5
5 horas em pesquisa e 50 em ensino.

O aluno deverd cumprir o minimo de 10 horas complementares por semestre.

As atividades reconhecidas pelo Curso devem estar em consonancia com o Projeto Pedagogico.
As atividades complementares devem ser realizadas durante o periodo em que o aluno esteja
regularmente matriculado no Curso de Graduacao.

As atividades complementares do curso de Enfermagem buscam estabelecer um férum de
divulgacdo da producéo cientifica do alunado do curso em suas diversas manifestacoes.

O aluno deverd preencher digitalmente (o preenchimento ndo deve ser feito manualmente),
colocando o numero de certificados e a quantidade total de horas referente a cada item (somente
nameros). Ao fim de cada tabela, devera somar a quantidade total de horas de cada modalidade.
Recomenda-se que os alunos facam a entrega dessa documentacdo para conferéncia no sexto
periodo e ao inicio do oitavo periodo do curso.

As copias dos certificados deverdo acompanhar este documento, numeradas conforme os itens
correspondentes e dispostas na mesma ordem das tabelas a seguir (por exemplo: as copias dos
certificados de estagio extracurricular deverdo ter escrito a mao “Item 1.17; apOs estes
certificados deverdo estar as copias dos certificados de horas excedentes em estagio curricular,
constando “Item 1.2” escrito a mao; e assim sucessivamente. Os itens para 0S quais ndo ha
certificado deverdo ficar em branco). Os certificados devem conter data de realizacdo da
atividade, carga horéaria e nimero de registro.

Ao fim das trés tabelas, o aluno devera preencher o total de horas, incluir seu nome completo,
namero e matricula, datar e assinar o documento.

Exemplo:

Nome completo do discente: Matricula:

As atividades complementares deveréo ser realizadas em areas afins do curso e durante o periodo
de integralizagdo do curso e séo divididas em dois grupos: atividades de ensino e atividades

de pesquisa, sendo que os alunos devem distribuir a carga horaria nos dois grupos.
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CAPITULO II: DOS REGISTROS DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES

Art. 2°- As atividades complementares serdo registradas e validadas pela Coordenacdo do curso
de Enfermagem conforme a tabela de registro e assinada a seguir:

1. ENSINO
Pontuagdo Minima Necessaria: 50  pontos
Ite Tipo de atividade Descricéo Pontuacdo | Quantidade Total
m Méaxima de de
permitida | certificados horas
em horas do
item
11 Participagdo, como 30 horas
membro efetivo, carater Sera computado o
ouvinte, em eventos numero de horas
cientificos: semana estabelecido no
académica (ou certificado do evento,
equivalente), seminario, sendo validadas no
jornada, forum, maximo 30 horas para
congresso. cada evento
1.2 Participagdo, como 10 horas
membro efetivo, em Ser& computado o
eventos estudantis: namero de horas
semana académica (ou estabelecido no
equivalente), seminario, | certificado do evento,
jornada, forum. sendo validadas no
maximo 10 horas para
cada evento.
1.3 Participacdo em 35 horas
apresentacéo e/ou defesa |~ Serdo computadas 5
publica de trabalho de horas para cada
concluséo de curso, participacdo
monografia/artigo,
dissertacao e tese
promovidos por
instituicdes de ensino
superior.
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1.4 Cursos dirigidos 40 horas
especificamente a Cada uma hora realizada
académicos e equivale a
profissionais de nivel uma hora de atividade
superior da area de complementar.
saude, promovidos por
instituicdes reconhecidas
pelo Colegiado de
Graduacéo do Curso.
(Seja presencial ou EAD)
1.5 Atuagao como monitor 80 horas
em disciplinas do Curso Sera computado, no
(minimo de um semestre maximo de 4(’)
completo). (quarenta) horas para
cada
monitoria/semestre.
1.6 | Estagio ndo obrigatorio, 40 horas
remunerado ou nao. Sera computado, no
méaximo, 40 (quarenta)
horas para cada
semestre.
1.7 Participac&o em Cada uma hora rgalizada 40 horas
atividade de acéo equivale a
comunitaria, uma hora em atividade
reconhecida pela complementar
Unidade Académica
1.8 L 40 horas
P_arNtlmpagao em . Serdo computados 5
COMISSOES (organlga(;ao (cinco) horas por més de
de eveptos), colegiado, atuaco.
Orgéos de
Representacao
Estudantil, reconhecidos
pela Unidade Académica.
Total de horas de certificados de ensino

2. PESQUISA

Pontuacdo Minima Necessaria: 5 5 pontos

Ite Tipo de atividade Descricéo Pontuacdo = Quantidade lotal de
m Maxima de horas
(em horas)  certificados do

item
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3.1.  Apresentacéo de trabalho Cada publicacéo 40 horas
(tema livre) em congresso, equivale a 15
seminério, simposio, saldo ~ (quinze) horas e 20
de iniciagao cientificae  (ViNte) para eventos
similar, local, regional, Internacionals.

nacional e internacional. Caso 0 trapalho seja
premiado,

acrescenta-se mais
5 (cinco) horas.

3.2 Publicacgbes de artigo Cada publicacdo 40 horas
cientifico completo (artigo = equivale a 15 horas
efetivamente publicado ou

com aceite final de
publicagdo) em periodico
indexado, especializado,
com comissao editorial,
sem a necessidade de ser o
primeiro autor.

3.3 Participagdo em pesquisa, 40 horas
com ou sem bolsa de Serdo computadas
iniciagdo cientifica, com as horas constantes
pesquisador ou grupo de no certificado.

pesquisa / instituicdo
reconhecida pela Unidade
Académica.

Total de horas de certificados de pesquisa

*Indexados em uma das seguintes bases: MEDLINE, SCOPUS, JCR, LILACS ou SCIELO e que ndo
integre 0 QUALLIS Capes.

TOTAL GERAL DE HORAS

Venho por meio deste documento solicitar a conferéncia de minhas horas complementares
conforme listado nas tabelas precedentes e confirmadas mediante cépias dos certificados em

anexo, as quais declaro como verdadeiras.

(Digite aqui o nome completo do aluno)

(Digite aqui o numero de matricula do aluno)

Divindpolis, de de




