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IDENTIFICACAO DO CURSO

Denominagio do Curso: Bacharelado em Enfermagem
Modalidade: Presencial
Endere¢o do Curso: Centro de Estudos Superiores de Grajai — CESGRA/UEMA,
localizado na Rua das Mangueiras S/N. Anexo CAIC. Bairro Rodoviario. CEP : 65940-
000
Integraliza¢do Curricular do Curso:
Minima: 10 semestres (5 anos);
Maxima: 14 semestres (7 anos).
Carga Horaria minima do Curso: 4.290 Horas
Turno de funcionamento: Integral
Forma de Acesso:
Seguindo a Legislagdo vigente e o Regimento Geral da UEMA, o acesso ao Curso ¢
aberto aos portadores de comprovante de Conclusdo de Ensino Médio ou equivalente,
sendo que o ingresso ao Curso pode ser feito:
e Por Processo Seletivo de Acesso a Educagdo Superior da UEMA, conforme
normas contidas em Editais especificos:
e Transferéncias previstas em Lei:
e Processo Seletivo de Transferéncias (externa e interna), Portador de Diploma ¢
Readmissdo de Curso.
Nimero de vagas oferecidas: 30 vagas/ano
Regime de Matricula: Seriado Semestral
Base legal:
e Normas Gerais do Ensino de Graduagdo - Resolu¢do n° 1045/2012 -
CEPE/UEMA;
e Parecer CNE/CES n° 1.133, de 7 de Agosto de 2001;
e Parecer CNE/CES n° 33, de 1 de Fevereiro de 2007;
e Resolugdo CNE/CES N° 3, DE 7 DE NOVEMBRO DE 2001;
e Resolugdo COFEN N° 0441/2013;
e Resolugao COFEN N° 194/1997 ;
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1. APRESENTACAO

O Centro de Estudos Superiores de Grajai (CESGRA) da Universidade
Estadual do Maranhdo (UEMA) apresenta o Curso de Graduag¢io em Enfermagem
Bacharelado, como uma exigéncia da contemporaneidade, em face da importancia deste
profissional no atendimento ao que dispde a Lei de Diretrizes ¢ Bases da Educagdo
Nacional — Lei 9.394/96, e ainda, ser considerado um grande agente de transformacio
social, por sua responsabilidade social, capaz de impulsionar o desenvolvimento cientifico
- tecnoligico, em sua drea de atuagio.

Nesse sentido o Conselho Nacional de Educagdo, através da Resolucdo
CNE/CEES N° 3, DE 7 DE NOVEMBRO DE 2001, instituiu as Diretrizes Curriculares
Nacionzis do Curso de Graduacio em Enfermagem, estabelecendo o perfil do profissional
a ser formado: Enfermeiro, com formagdo generalista, humanista, critico e reflexivo, sendo
este qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor cientifico e
intelectual, e pautado em principios éticos, capaz de conhecer e intervir sobre os
problemras/situagdes de satide-doenga mais prevalentes no perfil epidemioldgico nacional,
com €nfase na sua regido de atuagio, identificando as dimensdes biopsicossociais dos seus
determinantes. Além disso, o profissional deve ser capacitado a atuar com senso de
responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor da satide integral
do ser humano, bem como atuar na Educagdo Basica e na Educagio Profissional em
Enfermagem. A resolugdo em seu Paragrafo tnico ressalta que: A formagdo do Enfermeiro
deve atender as necessidades sociais da saude, com énfase no Sistema Unico de Saude
(SUS) e assegurar a integralidade da atencdo ¢ a qualidade e humanizag¢io do atendimento.

O presente Projeto Pedagogico foi concebido e elaborado a partir da leitura e
da obse-vagdo criteriosa de documentos e da realidade local a partir de informagdes sobre
as mudangas das diretrizes que norteiam os principios tedricos e metodolégicos da pratica
educativa e, consequentemente, de uma nova reflexio do fazer pedagogico frente as
necessidades e exigéncias da sociedade.

A reformulagdo de um projeto pedagogico, em nivel de graduacdo, é uma
necessidade apontada por uma decisio coletiva que observa as propostas pedagogicas
vigentes para nortear a formagio do Bacharelado. E um processo reflexivo, coletivo e
intencional que reorienta a formagcdo, fornece bases para a identidade de um grupo e abre
leques para possibilidades futuras, bem comoa exploracdo das diversas areas do saber,

pautado numa filosofia de aproximacio do curriculo; a pesquisa, através da pratica; o



ensino, com base em teorias, procedimentos didaticos e metodologicos e, a extensdo,
permitindo aos alunos o suporte basico para a atuagio profissional.

Desta maneira o curso de Graduagdo em Enfermagem CESGRA/UEMA
destina-se a constru¢do de saberes conforme os critérios de cientificidade, visando seu
fazer pedagdgico junto ao mercado de trabalho de maneira critica e consciente, com énfase
na formagdo do enfermeiro que se dedica a promover, a manter e a restabelecer a satde das
pessoas deste modo este projeto pedagdgico serd revisado anualmente pelo Nucleo
Docente: Estruturante ( NDE), ou conforme as necessidades de atualizagdo vigente, em

observancia e respeito as leis.



2. JUSTTFICATIVA

O Curso de Enfermagem do CESGRA/UEMA encontra-se em pleno
funcionimento na cidade de Grajau, na regido do Centro Sul do Maranhdo, ¢ valido
enfatizar que a cidade de Grajau, apresenta uma populagdo estimada de 67.626 habitantes
(IBGE, 2014); 230 escolas com 30.546 alunos matriculados, e 3.933 alunos matriculados
no ensino médio de acordo com o Censo Escolar de 2014, onde tal realidade favorece a
importancia da existéncia do curso de enfermagem, possibilitando a continuidade da
formagio educacional em nivel superior para o futuro desenvolvimento de uma profissdo
tdo importante.

A este intento a reformulagdo nacional para os Cursos de Graduagdo em
Enfermagem, apresentamos, em colaboragdio ao Nicleo Docente Estruturante e o
Colegiado do Curso de Graduagio em Enfermagem do CESGRA/UEMA que aprovou um
novo Projeto Pedagdgico (PP), com o intuito de amplificar e inserir a ideia de inovagdo
com paiticipacdo critica e reflexiva de todos os envolvidos no processo de estruturacio.

A fim de contribuir com Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduac@o em Enfermagem nas questdes de ensino-aprendizagem, 0 CESGRA/UEMA em
consonéncia com as politicas de educagdo do ensino superior brasileiro, demonstra
compro misso em atender as necessidades de satide da comunidade para a formagdo de um
profissional qualificado e transformador. Mediante este compromisso, a formagido do
profissional ndo pode ser vista como desagregada da realidade. Portanto, para implantar
um Projeto Pedagdgico com a tentativa de orientar a formacio deste profissional € preciso
levar em consideragdo os contextos relacionados a estrutura interna da Universidade e

externas, com €nfase s Rede de Atencio a Saude.



3. CARACTERIZACAO INSTITUCIONAL

3.1. Historico

A Universidade Estadual do Maranhio - UEMA teve seu funcionamento

autorizedo pelo Decreto Federal 94, 143, de 25 de margo de 1987 e, atualmente,

engloba oito Centros de Estudos.A UEMA tem como objetivoe principio institucional,

conforme seu Estatuto, aprovado pelo Decreto n® 15.581, de 30 de Maio de 1997,

promover o ensino de graduagdo e pds-graduagio, a extensio universitiria e a

pesquisa, a difusdo do conhecimento, a producdo de saber e de novas tecnologias

interagiado com a comunidade, com vistas ao desenvolvimento social, econdémico e

politico do Maranhio.

Conforme seu Estatuto a Universidade Estadual do Maranhio esta organizada

com observancia dos seguintes principios:

I;
II.

I1.

IV.

VL

VIIL

Uaidade de patriménio e administragao;

Estrutura orgénica com base em departamentos, coordenados por centros, tdo
araplos quanto lhes permitam as caracteristicas dos respectivos campos de
atividades;

Indissociabilidade das fung¢des de ensino, pesquisa € extensdo. vedada a
duplicagdo de meios para fins idénticos ou equivalentes;

Descentralizagdo administrativa e racionalidade de organizagdo, com plena
utiliza¢do de recursos materiais ¢ humanos:

Universidade de campo, pelo cultivo das areas fundamentais do conhecimento
humano, estudados em si mesmos ou em fun¢do de ulteriores aplicagdes, e de
areas técnico-profissionais;

Flexibilidade de métodos e critérios, com vistas as diferen¢as individuais dos
alunos, peculiaridades regionais ¢ as possibilidades de combinag¢do dos
ccnhecimentos para novos cursos e programas de pesquisa;

Liberdade de estudo, pesquisa, ensino e extensio, permanecendo aberta a todas
as correntes de pensamento, sem, contudo, participar de grupos ou movimentos

pertidarios;Cooperagio com instituigdes cientificas, culturais e educacionais,
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publicas e privadas, nacionais e internacionais, para a consecucdo de seus

objetivos.

3.1.1. Missdo da UEMA

Compreendendo que a missdo, a visdo e os valores institucionais sdo fundamentais
para o desenvolvimento consciente da Universidade, a UEMA destaca no PD] (2016-2020)
0 seu d recionamento para a atuacio no ambito da sociedade e no avango do Maranhio,
expressindo suas convicgdes que direcionam sua trajetéria e os valores que incidem na
escolha por um modo de conduta, tanto dos individuos quanto da Institui¢do. Desse modo,
apresenam-se os fundamentos da Universidade Estadual do Maranhio:

A missdo de uma instituigdo detalha a razio de ser da mesma. A missio
apresen ada neste documento destaca o direcionamento da Universidade para a atuagdo no
ambito da sociedade e no desenvolvimento do Maranhdio. A mesma se fundamenta nos
pilares da Universidade: ensino, pesquisa e extensio, como meios para a producdo e
difusdo do conhecimento. Sob esses fundamentos, eis o que as escutas realizadas
permititam
entender como sendo a vocag¢io da Uema:

Produzir e difundir conhecimento orientado para a cidadania e formagdo profissional, por
meio do ensino, pesquisa e extensdo, priorizando o desenvolvimento do Maranhdo.

A visdo institucional ¢ responsavel por nortear a Universidade, expressando as
convicgdes que direcionam sua trajetoria. Para a concep¢io de uma Visio da Uema,
buscou-se compreender os propésitos e a esséncia motivadora das suas acoes e do seu
cotidiano na tentativa de promover o desenvolvimento do Maranhio. Deste processo,
surgiu @ convicgdo de tornar-se referéncia na produgio de conhecimentos, tecnologia ¢
inovagao de forma conectada com o contexto no qual a Uema est4, fisica ou virtualmente,
inserida. Por essa interpretacdo da realidade e com o horizonte a vista, vislumbra-se:

Ser uma instituicdo de referéncia na formacdo académica, na produgdo de ciéncia,
tecnologia e inovagdo, integrada com a sociedade ¢ transformadora dos contextos em que
se inser?z,

Os valores institucionais incidem na escolha por um modo de conduta, tanto dos
individuos quanto da Universidade. A Uema tem por finalidade desenvolver as fungoes
precipuas do ensino, pesquisa e extensdo, atendendo as diretrizes curriculares do

Ministé-io da Educagdo, as demandas da sociedade e, em instincia maior, ao
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desenvclvimento do Maranhdo. Os valores apresentados a seguir foram reafirmados pela
comunidade académica
¢ guiardo a vida da institui¢do na busca constante para atender a sua finalidade. Para tanto,
os fundamentos da sua a¢io passam a ser €xpressos nos seguintes valores:
* Etice
* Transparéncia

* Sustentabilidade

* Democracia
* Autonomia

* Inclusao

3.2. Caracterizac¢do do Curso

Na inten¢@o de atender as necessidades populacionais em nivel educacional de
formagio do profissional de enfermagem e ao nivel assistencial que as comunidades
necessitam, o Curso de Enfermagem do Centro de Estudos Superiores de Grajau-
CESGRA/UEMA foi criado no ano de 2005, no Conselho Universitario desta IES. Em
28/05/2308 foi aprovado o Projeto Pedagdgico do Curso pela RESOLUGAO 804/2008-
CEPE/UEMA, segundo informagdes do Oficio n® 393/2009 ~GR/UEMA. Em 29 de Maio
de 2008, o Curso de Graduagio em Enfermagem Bacharelado do Centro de Estudos
Superiores de Grajau foi autorizado pela RESOLUCAO N° 714/2008 — CONSUN/UEMA..

Em 12 de Dezembro de 2013 foram nomeados, por meio de Concurso
Puablico -egido pelo Edital n® 80/2011 - PROG/UEMA um total de09 (nove) docentes para
compor:m o quadro efetivo de professores, sendo que atualmente estio em pleno
desenvclvimento de suas atividades 06 (seis) professores, que além de lecionarem estio
envolvidos juntamente com os discentes em: Aulas praticas e orientagdes de saude
prevent:va para a comunidade; Organizacdo e desenvolvimento de eventos cientificos(
Semana de Enfermagem, Semana Nacional de Ciéncias e Tecnologia); Participa¢do e
apresen:acdo de trabalhos cientificos em Congressos a nivel nacional e internacional;
Plena participagdo no Programa Institucional de Bolsa de Extensdo-PIBEX, tendo
05(cineo) projetos de extensdo universitaria emdesenvolvimento; Eventos de promogao a
Saude (°rojeto Crianga Feliz, Setembro Amarelo, Outubro Rosa e Novembro Azul, Projeto
Saude Indigena); Orientagdo de monografias com parecer favoravel de comités de ética e

pesquisa, visando a publicagdo de artigos.
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4. 0 CURSO

4.1. Propostas

O curso de Enfermagem tem como missdo a exceléncia na formagdo de
enfermeiros e ser referéncia loco-regional na capacitagio continua e permanente do corpo
discente. Também estima-se o aperfeicoamento do corpo docente, contando com 02(dois)

doutoraidos, 03 (trés) mestres e 01(um) especialista.

Por meio do ensino, da pesquisa e da extensdo temos contribuido efetivamente
na educagao dos discentes envolvendo-os na promogdo da qualidade de vida da populagio,
por meios de reflexdes criticas com base tedrica e por meio de agdes na comunidade,
considerando a realidade do contexto sociopolitico, econdmico e cultural da

microrregional.

A coordenacio didatica do Curso de Graduagiio em Enfermagem é exercida
por um Coordenador integrante da carreira do magistério, eleito pelos docentes em
exercicio, pelos discentes e servidores, para um mandato de 02 (dois) anos. A fim de
respaldear as decisdes e dar contribui¢des a Coordenagdo do Curso de Enfermagem nas
questdes de ensino-aprendizagem, as duas turmas do curso contam com um representante

para clarificar as sugestoes e as propostas acatadas.

As aulas praticas sdo realizadas nos locais destinados a atencio a saude, como
Unidades Basicas de Satde, incluindo demais setores da Secretaria Municipal de Saude,
tais como: Coordenagdo  de  Atengdo  Basica  (Vigilancia Sanitaria,
VigilanciaEpidemiologica, Rede de Frios), Centros de Referéncia ( satde do idoso,
creches; Escolas da Rede Publica associando as atividades ao Programa de Saude na
Escola( PSE); Centro de Atengdo Psicossocil ( CAPS) . Além dos setores de Atencio
Primdria, os discentes também participam de aulas praticas nos setores ambulatorias e na
Rede hospitalar, sendo que o Estigio Supervisionado 1, é realizado em Grajat, ¢ o Estagio
Supervisionado II ¢ realizado na cidade de Sao Luis-MA, tendo em vista a atenc¢io de alta

comple:idade para a realizagdo do estagio obrigatorio.

O ENADE € um exame componente curricular obrigatorio para os alunos
ingressentes e concluintes dos cursos de graduagdo e para os estudantes concluintes dos

cursos superiores de tecnologia selecionados.



A prova tem como objetivo avaliar o conhecimento dos estudantes do ultimo
ano dos cursos de graduagdo sobre o contetdo programatico, suas habilidades e

competincias em sua formacao.

O Curso de Enfermagem realiza simulados com questdes objetivas e
subjetivas, com vistas ao preparatério para o ENADE. As questdes sdo semelhantes as

questdes ja realizadas em exames anteriores.

Além dos simulados, atualmente os docentes elaboramsuas avaliagdes
embasando-se nas provas do exame, incorporando a contextualizagdo das questdes a luz

dos exanesdo ENADE.

4.4.1. Atendimento Educacional Especializado (Inclusio da Pessoa com Deficiéncia no

Curso de Enfermagem Bacharelado)

() curso apresenta no Edital do PAES, vagas destinada ao Sistema especial de
reservas de vagas para pessoas com deficiéncia. Sendo 30 vagas totais, distribuidas em 25
vagas para o Sistema Universal, 03 vagas para o Sistema especial de reservas de vagas para
estudan:es negros e de comunidades indigenas e 02 vagas ao Sistema especial de reservas

de vagas para pessoas com deficiéncia.
Educagio Inclusiva

A Universidade ¢ um espago de aprendizagem e, como tal, deve alcancar a todos. A
inclusdo social deve ser um dos pilares fundamentais de sua filosofia, possibilitando que

todas as pessoas fagam uso de seu direito a educacio.

Pentre as politicas de Educagdo Inclusiva estio aquelas relacionadas aos alunos
com necessidades especiais (tais como visuais, auditivas e de locomog@o), assim como
aquelas condizentes com a politica de inclusio social, cultural e econémica. Implicando a
inser¢ic de todos, sem discriminacio de condig¢des linguisticas, sensoriais, cognitivas,
fisicas, smocionais, étnicas ou socioecondmicas e requer sistemas educacionais planejados
¢ organizados que deem conta da diversidade de alunos e oferecam respostas adequadas as

suas caracteristicas e necessidades.

) compromisso da UEMA com essas questdes esta explicitado no Programa de

Apoio & Pessoas com Necessidades Especiais. Desde 0 momento em que foi aprovada a



Resolugdo n® 231/00 de 29 de fevereiro de 2000, que instituiu o Nucleo Interdisciplinar de
Educagiio Especial, esta tem sido uma das premissas do desenvolvimento dessa IES.
Dentre outras agbes afirmativas, a resolugdo assegura condi¢des de atendimento

diferenciadas nos campi da Instituigdo para estudantes com necessidades especiais.

A existéncia de condigdes de acesso fortalece o compromisso institucional com a
garantia de acessibilidade. Diante disso, foi instituido pela Resolugiio n® 886/2014 de 11 de
dezembro de 2014, a Comissdo de Acessibilidade como segmento do Nucleo de

Acessibilidade da Uema (NAU), vinculado a Reitoria.

0 NAU tem a finalidade de proporcionar condigdes de acessibilidade e garantir a
permanencia as pessoas com necessidades educacionais especiais no espago académico,
incluinco todos os integrantes da comunidade académica. O Nicleo operacionaliza suas
agdes baseado em diretrizes para uma politica inclusiva a qual representa uma importante
conquista para a educagdo, contribuindo para reduzir a evasdo das pessoas com
necessidades educacionais especiais. O objetivo do NAU ¢ viabilizar condigdes para
expressiio plena do potencial do estudante durante o ensino e aprendizagem, garantindo sua

inclusdc social e académica nesta universidade.
Diretriies institucionais para a educagiio inclusiva

As diretrizes aqui estabelecidas se constituem em um conjunto de orientag¢des que
devera ser observado pela administragdo superior, departamentos ¢ colegiados da
Institui¢do. Para nortear as a¢des de cada um desses entes, considera-se as seguintes linhas
orientacoras: equidade (de acesso e permanéncia), qualidade (de ensino e aprendizagem) e

condi¢des estruturais (acessibilidade arquitetonica e tecnologias assistidas).

() acesso a institui¢do das pessoas com deficiéncia se fara por processo seletivo
comum, mas com recursos diferenciados e apoios e servigos complementares, tanto nos

sistemas de informacgdo, quanto nos materiais didaticos e pedagogicos.

O Planejamento Institucional deve ser equacionado para que recursos humanos,
financeiros, técnicos, didaticos e fisicos garantam o acesso, a participagdo e a permanéncia

dos discentes com deficiéncia nas atividades de ensino, pesquisa e extensio.

Qualidade: ensino e aprendizagem
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‘Toda proposta pedagégica dos cursos deve ser reestruturada garantindo tempo,
espago, situacdo de interacdo, formas de organiza¢do da aprendizagem de acordo com as

especifi cidades dos discentes com base no compromisso da qualidade académica.

s docentes devem ser contemplados com a formagdo continuada, com base nos
conhecimentos especificos da drea, bem como atuar em cursos de pos-graduagio e equipe

multidisciplinar e interdisciplinar para dar suporte ao atendimento especializado.

A flexibilizagdo dos curriculos dos cursos de graduagio sera estimulada de modo a
permitit aos discentes uma experiéncia de estudo rica e diversificada, com énfase em
atividades formativas. Serdo valorizadas as atividades extracurriculares e a implantagio de
atendimento educacional especializado, o qual propiciard programas de enriquecimento
curricular, da adequacdo e produgdo de materiais didaticos e pedagdgicos, da utilizacio de

recursos Opticos e ndo Opticos, da tecnologia assistida (BRASIL, 2007).

Tais agOes serdo realizadas mediante a atuagdo de profissionais com conhecimentos
especifi cos no ensino da Lingua Brasileira de Sinais, da Lingua Portuguesa na modalidade
escrita como segunda lingua, do sistema Braille, do Soroban, da orienta¢iio e mobilidade,

das atividades de vida autonoma, da comunicagdo alternativa.

No atendimento educacional especializado devem ser identificadas as necessidades
educacionais especiais, por meio de avaliagdes de recursos pedagogicos e da acessibilidade
do campus universitirio, no sentido da eliminagio de barreiras arquitetonicas e
urbanisticas, incluindo a instalagio de Tecnologias Assistidas (TA), equipamentos,

mobilid-ios e a socializagdo das comunicagdes € informacoes.

Quanto a avaliagdo pedagdgica, deve-se considerar o discente como sujeito da acgdo
do aprender e o ato de avaliar como um processo dindmico e processual. Nesse sentido, é
necessa-io considerar que essa avaliagdo pedagdgica contemple também o nivel atual de
desenvclvimento do discente e as possibilidades de aprendizagem futuras, de modo que

seja analisado o desempenho individual, o tempo e a subjetividade de cada individuo.

Para assegurar o atendimento integral as pessoas com necessidades especiais, ou
melhor, para a efetivagdo da politica de inclusdo, faz-se necessaria, ainda, uma articulagio
intersetorial para planejar, operacionalizar e avaliar agdes a serem desenvolvidas a curto,

médio e longo prazo.



A Politica de Educacio Inclusiva da Uema tem como objetivo promover o acesso, a
permanencia, a participagdo e o desenvolvimento pessoal e académico dos discentes com
deficiéncia, doencas cronicas e degenerativas, transtornos mentais, ai incluidos os
especificos de aprendizagem, orientando a comunidade académica para responder as

especificidades dessas pessoas, possibilitando:
« Apoio técnico e pedagogico aos professores;
« Atendimento educacional especializado;

* Apoio a pesquisa, estudos ¢ a¢des voltadas para o favorecimento dos grupos alvo

da polit ca;
« Envolvimento da familia e da comunidade;
« Adequagdes curriculares;

« Acessibilidade arquitetonica, nos mobilidrios, nos equipamentos, na comunidade e

na informacao;

« Articulagdo entre os segmentos para a implantagdo das agdes.

4.2.Filosofia Educativa do Curso

Os principios didaticose pedagogicos para o Curso de Enfermagem estdo
relacionados aos principios éticos e legais condizentes as normas do Codigo de Etica dos
Profissionais de Enfermagem, contudo, o ensino e aprendizagem estabelece uma relacdo
entre o docente, que conhece os objetos a serem conhecidos, em processos necessariamente
mediados pela interdisciplinaridade, criando-se assim, condigdes para que o discente
clabore novas representagdes do mundo, mediante processo dialético de acdo-reflexio-
acdo, instituido na problematizagdo critica da realidade, caracterizando-se, desta forma, o
professor como mediador ¢ problematizador do processo de construg¢io/reconstrucio do
conhecimento (FREIRE, 1992). Decorrente disso elenca-se principios que orientam a

formagZ o dos profissionais em Enfermagem desta Universidade:

1 Articular a¢des de modo a favorecer a problematiza¢do, oportunizando o

desenvclvimento do pensamento critico, fundamental no perfil profissional desejado;



complexidade da sua organizagio, possibilitando a efetiva participa¢do na tomada de

decisdes com vista a qualificagdo do seu contexto:

" Estabelecer uma pratica coerente com as concepcdes ja assumidas,

entendendo o conhecimento como decorréncia das praticas historico-sociais-culturais:

[l Articular préiticas assisténciais que permitam a recorréncia aos diversos

campos do conhecimento, possibilitando a efetivagdo da inter/trans/multidisciplinaridade.

A busca de alternativas curriculares e metodoldgicas que possam dar conta da
formagio de profissionais atentos as necessidades dessa sociedade cada vez mais
complexa, visando a superagdo de problemas sociais. comprometendo-se com a ética, a
educagdo e a pluralidade de aspectos implicados nesse contexto, levam a embates tedricos

sobre a questdo do conhecimento.

Tendo em vista que o conhecimento ¢ resultado de uma constru¢do cultural e
histoérica da humanidade, compreende-se que ele “[...] precisa ser problematizado diante de
uma nova situagdo historica [...] como instrumento util para resolver problemas de um

novo desdobramento da realidade”. (PAVIANI, 1984, p. 39).

O curso de graduagdo em Enfermagem devera assegurar uma formagcio
académ co-profissional generalista, humanista e critica, qualificadora de uma intervengao

fundam2ntada no rigor cientifico, na reflexio filoséfica e na conduta ética.

A identidade académico-profissional em Enfermagem deve, necessariamente,
partir da compreensdo de competéncias e exercicio de habilidadesético-moral.técnico-
profissional e cientifica, considerando que a intervengio do profissional pressupde o

cuidado aos seres humanos.

4.2.1. Referenciais Epistemologicos e Técnicos

Epistemologicamente, a op¢do da UEMA recai sobre um novo paradigma
cientifico e as atividades de ensino inseridas no projeto pedagégico, devem estar
conectadas com o mesmo. Significa dizer que tragar objetivos de ensino ndo pode mais
implicar objetivar conteudos (caracteristicas proprias da pedagogia tradicional e da ciéncia

dogmatica); consiste, antes, em identificar situagdes - problema com as quais o aluno deve
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lidar: acessar, sistematizar (selecionando, descrevendo, analisando e sintetizando) e utilizar

os conhzcimentos disponiveis e necessarios no meio social no qual se encontra inserido.

4.2.1.1 “undamentos Eticos Politicos

O graduando em enfermagem ¢ constantemente estimulado ao exercicio de
competéncias ¢ habilidades em todos os niveis de atengdo a saude, para atuar, seja nos
setores publico ou privado, considerando os diversos cendrios da pratica do enfermeiro,
tendo em vista a Politica Nacional de Saiude em todas as areas de aten¢do. Busca-se formar
um pro‘issional que compreenda os principios do SUS — Sistema Unico de Saude, que
valorize a integralidade e o direito a assisténcia em qualquer nivel da atencdo a salde,
trabalhando em equipe multiprofissional, valorizando a interdisciplinaridade na
compreecnsdo de fendmenos que envolvem o processo saude-doenca, adotando a

comunircagdo, a lideranga, a tomada de decisdo, administragdo e gerenciamento.

Com o intuito de preparar o profissional para promover saiude e identificar
situagdes de agravos a saude, os docentes levam em consideragdo temas de relevancia
atuais problematizando com o corpo discente, as possibilidades de efetivar, por meio do
exercicio profissional e mediantes suas competéncias éticas e legais, tudo aquilo que esté a

favor de. salubridade da populag¢do, comunidade ou individuo.

Salienta-se a interdisciplinaridade nas atividades realizadas durante o curso de
graduac¢do, uma vez que as disciplinas tedricas visam a estratégias de ensino ativas,
objetivando essa busca através da discussdo de temas relevantes para a formagdo do
enfermeiro. Essa estratégia torna o aluno e o educador como pegas importantes no processo
de ensino e aprendizagem, pois, como salienta Freire (1996, p. 26), “nas condigdes de
verdadeira aprendizagem, os educandos vdo se transformando em reais sujeitos da
construcdo e da reconstrucao do saber ensinado, ao lado do educador igualmente sujeito do

processo”.

4.3. Competéncias e Habilidades

O Curso de Enfermagem tem o compromisso de formar profissionais criticos,
reflexivos e comprometidos com a resolugdo dos problemas sociais e de saude da

comunidade, além de possuir competéncias que possibilitem atender as dimensdes do



cuidado; da educagdo em saude; da geréncia em enfermagem; da pesquisa & produgdo de

conhecimento e ético-politico capacitando e articulando sua vida profissionalcom o

contexto de trabalho onde atuam.

Em conformidade com o que estabelece as diretrizes Curriculares Nacionais do
curso de Enfermagem/Bacharelado, no seu Art. 4° incorpora-se neste projeto pedagogico a
formagio do enfermeiro as seguintes competéncias e habilidades:

GERAIS:

[ — Aten¢do a Saude: os profissionais de saude, dentro de seu ambito profissional,
Jdevem estar aptos a desenvolver espago de prevengdo, promogdo, prote¢do e
reabilitagdao 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 dos sistemas de saude, sendo capaz de pensar criticamente, de
analisar os problemas da sociedade e de procura solugdes para os mesmos. Os
profissionais devem realizar seus servigos dentro dos mais altos padroes de
qualidades e dos principios da €tica/bioética, tendo em conta que a responsabilidade
de aten¢do a saide ndo se encerra com alto técnico, mas sim, com a resolugdo do
problema de saude, tanto em nivel individual como coletivo;

I — Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de saude deve estar
“undamentado na capacidade de tomar decisdes visando o uso apropriado, eficacia
¢ custo-efetividade, da forga de trabalho, de medicamentos, de equipamentos e de
pratica. Para este fim, os menos devem possuir competéncia e habilidades para
avaliar, sistematizar e decidir as condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias
ientificas;

I — Comunicagiio: os profissionais de satide devem ser acessiveis e devem manter
confidencialidade das informacdes a ele confiadas, na interacio com outros

profissionais de saude e o publico em geral. A comunicagdo envolve comunicag¢ao



verbal, ndo-verbal e habilidades de escrita e leitura; o dominio de\,\‘}i‘é 0 menos, uma
-ingua estrangeira e de tecnologias de comunicag¢do e informacao;

V- Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de saude
deverdo estar aptos a assumir posi¢des de lideranga, sempre tendo em vista o bem-
cstar da comunidade. A lideranga envolve compromisso, responsabilidade, empatia,
habilidade para tomar decisdes, comunicagdo e gerenciamento de forma efetiva e
cficaz;

V — Administracio e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar
'niciativas, fazer o gerenciamento e administragéio tanto da forga de trabalho quanto
Jos recursos fisicos e matérias e de informag¢@o, da mesma forma que devem estar
aptos a serem empreendedores, gestores, empregadores ou liderangas na equipe de
saude; e

VI — Educagio permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender
continuamente, tanto na sua forma¢do, quanto na pratica. Desta forma, os
profissionais de saude devem aprender a aprender e ter responsabilidade e
compromisso com sua educagdo e compromisso/estagios das futuras geracoes de
profissionais e os profissionais de servigo, inclusive, estimulando e desenvolvendo
i1 mobilidade académico/profissional, a formagao e a cooperagdo por meio de redes
nacionais e internacionais.

ESPECIFICAS:

Ainda de acordo com o que preceitua as diretrizes Nacionais ¢ Curriculares a
“ormag¢ao do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos seguintes
conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e

habilidades especificas:
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. — atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas
Jdimensoes, em suas expressoes ¢ fases evolutivas;

[- incorporar a ciéncia/arte do cuidado como instrumento de interpretagdo
profissional;
I — estabelecer novas relagdes com o contexto social, reconhecendo as estruturas e
as formas de organizagdo social, suas transformagoes e expressoes;
V- desenvolver formagdo técnico - cientifica que confira qualidade as exercicio
profissional;
V- compreender a politica de satide no contexto das politicas sociais, reconhecendo
s perfis epidemiologicosdas populagdes;
VI- reconhecer a saide como direitos e condi¢des dignas de vida e atuar de forma a
;2arantir a integridade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo
das agdes e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para
cada caso em todos os niveis de complexidades do sistema;
VII- atuar nos programas de assisténcia integral a saide Da crianga, do adolescente,
la mulher, do adulto e do idoso;
VIII- ser capaz de diagnosticar e solucionar problema de saude, de comunicar-se,
de tomar decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe e de
cnfrentar situacdo em constante mudanga;

X —reconhecer as rela¢des de trabalho e sua influéncia na saude;

X- atuar como sujeito no processo de formag¢ao de recursos humanos;
XI- responder as especificidadesregionais de saude através de intervengdes
planejadas estrategicamente, em niveis de promogdo, prevengdo e reabilitagdo a
saude, dando atencdo integral a saude dos individuos, das familias e das

comunidades;



XII- reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de enfermagem;

XII- assumir o compromisso €tico, humanistico ¢ social com o trabalho
multiprofissional em satde;

XIV- promover estilos de vidas saudaveis, conciliando as necessidades tanto dos
seus clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de
rransformag@o social;

XV- usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacdo ¢ comunicacio e
quanto de ponta para o cuidar de enfermagem:;

XVI- atuar nos diferentes cenarios da pratica profissional, considerado os
pressupostos dos modelos clinicos e epidemioldgicos;

XVII- identificar as necessidades individuais e coletivas de saide da populacio,
seus condicionantes e determinantes;

XIII- intervir no processo de satde-doenga, responsabilizando-se pela qualidade da
assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de atengdo a saude,
com agdes de promogdo, prevengdo, prote¢do e reabilitagdo a saude, na perspectiva
da integralidade da assisténcia;

XIX- coordenar o processo de cuidar em enfermagem, considerando contexto e
demandas de saude;

XX- prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes necessidades
apresentadas pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da comunidade;
XXI- compatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de
enfermagem asdiferentes demandas dos usudrios;

XXII- integrar as a¢des de enfermagem as a¢oes multiprofissionais:



XXIII- gerencia o processo de trabalho em enfermagem com principios de Etica e
de Bioética, com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em todos
0s ambitos de atuagdo profissional;

XXIV- planejar e implementar e participar dos programas de formagdo e
qualificagdo continua dos trabalhadores de enfermagem e de saude;

XXV- planejar e implementar programas de educacio e promogdo a saude,
vonsiderando a especificidade dos diferentes dos diferentes grupos sociais ¢ dos
distintos processos de vida, satde, trabalho e adoecimento;

XXVI- desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de produgao
de conhecimento que objetivem a qualificagio da prética profissional;

XXVII- respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profisséo;

XXIII- interferir na dindmica de trabalho institucional, reconhecendo-se como
agente desse processo;

XXIX- utilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de
enfermagem e da assisténcia a saude;

XXX- participar da composi¢do das estruturas consultivas e deliberativas do
sistema de saude;

XXXI- assessorar érgios, empresas € instituicdes em projetos de satde:

XXXII- cuidar da propria saude fisica e mental e buscar seu bem-estar como
cidaddo e como enfermeiro; e

XXXIII- reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de
politica e planejamento em satde.

£ em seu parigrafo inico, determina que:a forma¢io do enfermeiro deve

atender as necessidades sdcias de satide, com énfase no Sistema Unico de Satde
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(SUS)e assegurar a integridade de aten¢do e a qualidade e humanizagio do

iatendimento.

4.4. Objetivos do Curso

O Curso de Graduagdo em Enfermagem tem como objetivo geral:

Formar enfermeiros generalistas com competéncias para o reconhecimento,
reflexdc e intervengdo no processo saude-doenga do individuo e ou de forma coletiva, por
meio de agdes de saude e de cuidado, gerenciamento, ensino, pesquisa e extensdo em
conformidade com as politicas publicas de saude e educagio, respeitando-se os principios

cticos e a legislagdo profissional.

O Curso de Enfermagem orienta sua agdo para concretizagio do académico nos
seguintes objetivos especificos:

v’ atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas dimensoes,
m suasexpressoes e fases evolutivas;

v ‘ncorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacdo profissional;

v cstabelecer novas relagdes com o contexto social, reconhecendo a estrutura e as
“ormas de organizagdo social, suas transformagdes e expressoes;

v (esenvolver formagdo técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio
profissional;

v compreender a politica de satide no contexto das politicas sociais, reconhecendo
osperfis epidemiologicos das populagdes;

v’ reconhecer a saude como direito e condi¢des dignas de vida e atuar de forma a
;zarantir

v a integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das
ngdes

v« servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso
m

V" 1odos os niveis de complexidade do sistema;

v’ atuar nos programas de assisténcia integral a saude da crianga, do adolescente, da

mulher,do adulto € do idoso;
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romar

decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe ¢ de enfrentar
situagdes em constante mudanga;

reconhecer as relagdes de trabalho e sua influéncia na saude;

Atuar como sujeito no processo de formagdo de recursos humanos:

responder as especificidades regionais de satde através de intervencdes planejadas
estrategicamente,em niveis de promogdo, prevengio e reabilitagio a satde, dando
atengdointegral a saude dos individuos, das familias e das comunidades:
reconhecer-se como coordenador do trabalho da equipe de enfermagem;

assumir 0 compromisso €tico, humanistico e social com o trabalho
multiprofissional emsaude.

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

1sar adequadamente novas tecnologias, tanto de informagio e comunicagao, quanto
de

jponta para o cuidar de enfermagem;

atuar nos diferentes cendrios da pratica profissional, considerando os pressupostos
dos

modelos clinico e epidemioldgico;

rdentificar as necessidades individuais e coletivas de saide da populagdo, seus
condicionantese determinantes:

‘ntervir no processo de saide-doenga, responsabilizando-se pela qualidade da
assisténcia/

cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de atengiio a saude, com a¢des de
promogdo, prevencdo, protecdo e reabilitagdio a satde, na perspectiva da
‘ntegralidade

Ja assisténcia;

coordenar o processo de cuidar em enfermagem considerando contextos e
demandas desaude;

prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes necessidades

apresentadaspelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da comunidade;



v’ ompatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de enfermagem
is
diferentes demandas dos usuarios;

v’ ntegrar as agdes de enfermagem as acdes multiprofissionais;

v gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de Etica e de
3ioética,com resolutividade tanto em nivel individual como coletivo em todos os
ambitos de atuagdoprofissional;

v' planejar, implementar e participar dos programas de formacio e qualificagdo
continuados trabalhadores de enfermagem e de saude;

v’ planejar e implementar programas de educacdo e promogéo a satde, considerando a
zspecificidadedos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida,
saude,trabalho e adoecimento;

v desenvolver, participar e aplicar pesquisas e/ou outras formas de produgdo de
conhecimentoque objetivem a qualifica¢io da pratica profissional:

v’ respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissdo;

v' nterferir na dindmica de trabalho institucional, reconhecendo-se como agente desse
rocesso;

v' atilizar os instrumentos que garantam a qualidade do cuidado de enfermagem e da
assisténciaa saude;

v’ participar da composi¢io das estruturas consultivas e deliberativas do sistema de
saude;

v assessorar 0rgdos, empresas € institui¢des em projetos de satde;

v' cuidar da propria satde fisica e mental e buscar seu bem-estar como cidadio e
como enfermeiro;

v" reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de politica e

nlanejamentoem saude.
4.5. Titulagdo Conferida pelo Curso

I - Enfermeiro, com formagdo generalista, humanista, critica e reflexiva. Profissional
qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor cientifico ¢ intelectua 1 e
pautado em principios éticos. Capaz de conhecer e intervir sobre os problemas/situacdes de
satde-doen¢a mais prevalentes no perfil epidemioldgico nacional, com énfase na sua

regifio de atuacio, identificando as dimensdes bio-psicosociais dos seus determinantes.



Capacitado a atuar, com senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania,

como promotor da saude integral do ser humano;

IT - Enfermeiro com Licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar na Educacio

Basica ¢ na Educagéo Profissional em Enfermagem.

4.6. Desafios e Perspectivas do Curso

A ciéncia da Enfermagem propde-se na fundamentagio de quatro topicos, que

incluem:

V' Fundamentos de Enfermagem: os contetdos técnicos, metodologicos e os meios

[

instrumntos inerentes ao trabalho do Enfermeiro e da Enfermagem em nivel individual e
coletivo.

v Assisténcia de Enfermagem: os contetdos (tedricos e praticos) que compdem a
assisténcia

de Enfe'-magem em nivel individual e coletivo prestada a crianga, ao adolescente,

ao adulto, a mulher e ao idoso, considerando os determinantes sdcio-culturais, econdmicos
e ecologicos do processo saude-doenga, bem como os principios éticos, legais

¢ humanisticos inerentes ao cuidado de Enfermagem.

v" Administra¢io de Enfermagem: os conteudos (tedricos e praticos) da
administragdo

do proc:sso de trabalho de enfermagem e da assisténcia de enfermagem.

v' Ensino de Enfermagem: os contetidos pertinentes a capacita¢io pedagogica do
enfermeiro,independente da Licenciatura em Enfermagem.

Em base: no contexto acima, temos as perspectivas:
a) Avaliar periodicamente o desenrolar da Pratica de Ensino, o Estagio Curricular
Supervisionado e as Atividades Cientifico Culturais;
b) Realizar reunides com os demais docentes;
¢) Promover o debate ¢ a construgdo de propostas conjuntamente com o corpo

discente e orgdos representantes;
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d) Inserir-se nas politicas administrativas da Universidade com o intuito de auxiliar e
vonstruir agdes referentes ao desenrolar do curso e suas problematicas:

€) Organizar encontros cientificos periodicos com o intuito de enriquecer o curso e a
“ormagio docente e discente;

f) Auxiliar os érgios administrativos da Universidade no acompanhamento e
‘mplementagio de a¢des relacionadas ao campo da satude;

g) Iistimular os docentes e discentes do curso a realizagdo de estudos e pesquisas e a
participagdo em Congressos e demais cursos de formagdo continuada;

h) Reivindicar e constituir um acervo arquitetonico e de materiais especificos para as
praticas corporais condizentes com as necessidades das disciplinas e praticas afetas

10 CUrso.

+.7. Perfil Profissiografico

O Bacharel em Enfermagem atua no planejamento, organizagio, supervisio e
execugdo da assisténcia de enfermagem ao doente, a familia e a comunidade. Presta
cuidados de enfermagem aos casos de grande complexidade técnica e aos pacientes graves
com ris:o de vida. Desenvolve atividades de pesquisa e extensdo na drea de satde. Realiza
a consulta de enfermagem e presta servigos de consultoria ¢ auditoria de Enfermagem. Em
sua atividade gerencia o trabalho e os recursos materiais, de modo compativel com as
politicas publicas de satde. Atua na promogao, prevengio, recuperagdo ¢ reabilitacio da

saude dv individuo e da comunidade, primando pelos principios éticos e de seguranga.

A lei do exercicio profissional tem bases fundamentada na Lei 7498/86,
juntamente com o Decreto 94.406/87, que trata sobre o exercicio profissional e Parecer
CNES/CES n° 1133/2001, que dispde sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais dos
Cursos de Enfermagem, Medicina e Nutri¢do e Resolugdo CNE/CES n°03/2001, que trata

sobre as Diretrizes Curriculares Nacionais para os Cursos de Graduagdo de Enfermagem.



4.8. Caracterizagio do Corpo Discente
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Corpo Discente

Curs<o: ENFERMAGEM
ANO DEMANDA OFERTA VERIFICADA PROCESSO SELETIVO
2C15
0 30 VESTIBULAR
2C14
30 30 VESTIBULAR
4.8.1. Rendimento Escolar — Quadro Demonstrativo
ALUNOS MEDIA
ANO VAGAS INGRESSO TURNO MATRICULADOS TURMAS EVASAO DESISTENCIA REPETENCIA
POR ANO DO COEFICIENTE
2015 30 0 INTEGRAL 105 4 0 | . :
2014 30 30 INTEGRAL 99 3 0 0 = -

4.9. Me:anismos Avaliativos do Curso

As orientagdes para o professor na pratica avaliativa constam nas Normas Gerais

do Ensino para a Graduacio. A articulagdo entre os componentes didaticos como:

objetivcs, contetdos, procedimentos metodologicos, recursos didaticos e avaliagdo,

permiten a unidade teoria e pratica e o alcance das competéncias e habilidades previstas

para a formagao integral do aluno.

O CESGRA/UEMA propde algumas atividades avaliativas: pesquisas,

atividades de extensio, arguigdes, exercicios, pratica, semindrio, visita técnica, trabalhos

interdisciplinares, estudo de casos, entrevistas, pareceres, resenhas e provas operatorias.

Compete aos professores adequar técnicas de instrumentos avaliativos de acordo

com os conteudos de suas aulas.




A aprendizagem do aluno nas disciplinas regulares constantes no curriculo serd
avaliada ao longo do semestre letivo ¢ sera expressa, para fins de registro académico. Sera
conside-ado aprovado em cada disciplina o aluno que obtiver média aritmética igual ou
superior a 7 (sete) nas trés notas correspondentes das avaliagdes e frequéncia igual ou
superior a 75% (setenta e cinco por cento) da carga horéria da cada disciplina. O aluno que
deixar de realizar a prova prevista no plano de ensino podera formalizar pedido de segunda
chamada, em uma tnica vez por disciplina, acompanhado de justificativa e, quando for o
caso de documentagio comprobatéria desde que ndo tenha mais de 25% (vinte e cinco por
cento) de faltas relativamente a carga horaria da disciplina (De acordo com as Normas
Gerais o Ensino de Graduagdo da UEMA, aprovadas no CONSUN).

O pedido de segunda chamada devera ser formalizado no prazo maximo de trés
dias uteis apos a realizagdo da prova e ser encaminhado ao professor responsavel pela
disciplina.O professor responsavel pela disciplina avaliara o pedido de segunda chamada e,
no casc de deferimento, observara o calendario universitario para realizagdo da prova
comunicando & chefia do departamento responsavel pela disciplina. Sera concedida revisdo
de nota ao aluno que a solicitar no prazo de trés dias tteis contados da divulga¢do do
resultado.Arevisio de nota cabera ao professor responsavel pela sua emissdo que se
pronunciara em trés dias tteis.

O aluno que utilizar meios fraudulentos nas provas e nos trabalhos
desenvclvidos sera atribuido a nota zero, além de tomadas as medidas disciplinares que
forem julgadas necessarias.

O aluno que obtiver média aritmética igual ou superior a S (cinco) e inferior a 7
(sete) e que tenha comparecido no minimo, a 75% (setenta e cinco por cento) das

atividades académicas tera direito a avaliagdofinal.
4.9.1. Avaliagdo Institui¢io

A viabilizagdo das agGes implementadas no Projeto Pedagogico do Curso de
Enfermagem faz-se imprescindivel com a articulagdo do corpo docente juntamente com os
discentes. O planejamento, a partir do levantamento permanente de necessidades vidveis de
solugdo leva a construgdo de um projeto de agio integrada do curso, de carater flexivel e
multidimensional.

A formagdo de um profissional com visio humanista, critica, reflexiva e voltada

para o atendimento das necessidades demandadas pelo mercado atual, exige da academia



mecanismo de acompanhamento permanente ¢ diferenciado como forma de estimar a

valorizacdo dos processos de ensino-aprendizagem praticado e a sua efetividade.

4.9.2. Avaliagdo Externa

O acompanhamento da autoavaliagdo da Institui¢do tem como objetivo utilizar os
resultados obtidos no processo avaliativo para subsidiar decisoes politicas e educacionais, e
0 Curso de Enfermagem busca desenvolver seu processo de avaliac@o tendo como base os
objetivcs da proposta, naperspectiva de considerar o que determina a Lei n° 10.861/2004
que institui o Sistema Nacional de Avaliagdo da Educagdo Superior — SINAES.

Nesta perspectiva, evidenciam-se como os mais relevantes ¢ que atendem as
necessidades do Curso, os seguintes:

e nstalagOes da Instituic¢do;

e _aboratorio;

e 3iblioteca;

e Avaliagdes das condi¢oes de ofertas do Curso;

e (Corpo docente;

e orpo discente;

e Metodologias adotadas;

e ’rodugdo cientifica.

NOTAS ENADE —~ENFERMAGEM BACHARELADO

ANO CONCEITO

2013 2

4.10. Normas de Funcionamento do Curso

A graduacio em enfermagem desenvolvida no CESGRA/UEMA estd

fundam:ntada sob as seguintes bases legais:

- LEGISLACAO  NUMERO/RESOLUGOES

Noﬁn:és: Gerais de .Gra.duag:iio .Res.c.Jluqéo o 10452012 -




-

CEPE/UEMA

| Diretrizes Curriculares Nacionai

Resolugao CNES/CES N°03/2001

“lg:irecer do Conéelho Naéiéﬁal de

Elucagio (CNE/CP)

Parecer CNE/CES N° 1.133/2001

Resolu¢do de Criagdo do Curso

n® 714/2008-

CONSUN/UEMA

Resolugio

_ﬁesql__t_i(‘;ﬁb' de Autorizagio do Curso

[Resolugas™ 5 71a008-

5. GESTAO ACADEMICA DO CURSO

GESTORES DO CURSO
Diretor de Centro Raimundo
Rodrigues

Calixto  Martins

Diretor de Curso

Eliel dos Santos Pereira

Chefe de Departamento | Inexistente

5.1. Colegiado de Curso
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O Colegiado ¢ um 6rgo deliberativo e consultivo do Curso, conforme o que

determina o Art. 49 e seus segmentos do Estatuto da Universidade Estadual do Maranhio,

secdo V, reproduzido ainda, no Art. 20 e seus segmentos, do Regimento dos ()rga‘ios

Deliberativos e Normativos da Universidade Estadual do Maranhio:

Art. 49 Os Colegiados de Curso sido orgios deliberativos e consultivos dos Cursos e

terao a seguinte composigdo: I - o Diretor de Curso como seu Presidente: II -

representantes dos Departamentos cujas disciplinas integrem o Curso, na razio de um

docente por cada quatro disciplinas ou fragdo; III- um representante do corpo discente

por habilitagado.

Art. 20. Os Colegiados de Curso terdo a seguinte composi¢io: I - o diretor de Curso

como seu presidente: II - representantes dos Departamentos cujas disciplinas integrem o
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Curso, na razio de um docente por cada quatro disciplinas ou fragio; III - um

representante do corpo discente por habilitagio.

O Colegiado do Curso de Enfermagem ¢é composto pelos seguintes membros:

’rofessor Msc. Eliel dos Santos Pereira (presidente);
2rofessora Msc. Kelvya Fernanda Almeida Lago Lopes;
’rofessora Msc Andrea Borges Araruna de Galiza;
Professor Msc. Ebenézer Mello Cruz;

’rofessora Esp. Maria Madalena Reis Pinheiro Moura;

2rofessor Esp. Daniel Mussuri de Gouveia;

e & X & K OB K

Aline Sobrinho Silva (represente discente).

5.2. Ntcleo Docente Estruturante

O NDE integra a estrutura de gestdo académica em cada curso de graduagdo, ¢é
regido pela Resolugdo N° 01 de 17 de junho de 2010 do CONAES ¢ pela Resolugdo N°
826/2012 — CONSUN/UEMA, sendo co-responsavel pela elaboragdo, implementagio,
atualizagdo e consolidagio do Projeto Pedagogico do Curso, tendo as seguintes atribuigdes:

[ - contribuir para a consolidagio do perfil profissional do egresso do curso:

Il — zelar pela integracio curricular interdisciplinar entre as diferentes
atividades de ensino constantes no curriculo;

[IT - indicar formas de incentivo ao desenvolvimento de linhas de pesquisa e
extensdo, oriundas de necessidades da graduacio, de exigéncias do mercado de trabalho e
afinadasi com as politicas publicas relativas 4 area de conhecimento do curso;

IV — zelar pelo cumprimento das Diretrizes Curriculares Nacionais para os
Cursos de Graduagio.

O NDE sera constituido pelo(a) Coordenador(a) do Curso, como seu presidente
¢ por n> minimo mais 4 (quatro) docentes que ministram disciplinas no curso, sendo o

limite méximo definido pelo Colegiado do Curso.

Composicdo do Nicleo Docente Estruturante do Curso de Enfermagem Bacharelado:
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Y
NOME DO DOCENTE TITULACAO MAIOR P w3 ;ﬂ"b’
*ELIEL DOS SANTOS PEREIRA MESTRE P \‘ﬁ:
ANDREA BORGES ARARURA DE MESTRE N
GALIZA
EBENEZER MELO MESTRE
KELVYA FERNANDA ALMEIDA MESTRE
LAGO LOPES
MARIA MADALENA REIS PINHEIRO ESPECIALISTA
MOURA

(*) Diretor do Curso.

6. CURRICULO DO CURSO

6.1. Regime Escolar

A duracdo do curso sera de no minimo 10 (dez) semestres letivos, podendo o
aluno concluir em até no maximo 14 semestres. Funcionara em turno integral, sendo 30

(trinta) vagas anuais. O regime escolar adotado serd o de créditos.

a) Duragdo do Curso

- PRAZO PARA [ - SEMESTRES | ANOS
rINTEGRALIZAcAo et i
~ CURRICULAR
MINIMO 10 5
MEDIO 12 6
MAXIMO 14 7

b) Regime: Semestral com disciplinas semestrais

¢) Dias anuais tuteis: 200

d) Dias tteis semanais: 6

¢) Semanas aulas semestrais: 17

f) Semanas matriculas semestrais: 2

g) Semanas provas semestrais: 3

h) Carga horaria do curriculo pleno: 4.290 horas
I5 aulas tedricas = 01 (um crédito)
45 aulas de estagio = 01 (um crédito)



1) Aulas tedricas: 1.650 horas
j) Aulas de estagio e pratica: 1.845 horas
k) Modulo aula: 50 minutos
1) Total de créditos do Curriculo do Curso: 169
m) Horario de Funcionamento:
Segunda a sexta-feira: 07:30 as 21:40
Sabado: 7:30 as 18:40

6.2. Temr as abordados na Formagio

Anatomia: Fisiologia; Histologia; Bioquimica; Biofisica; Microbiologia; Patologia;
Farmacologia; Parasitologia; Biologia; Genética; Psicologia; Sociologia; Educagio em
Satde; [Humanizagao; Assisténcia de Enfermagem ao Individuo, a Familia e i Comunidade
nos cic os de atengdo primaria, secunddria e terciaria; Administragio de Enfermagem;

Bioética; Etica e Meio Ambiente; Relagdes Ciéncia, Tecnologia e Sociedade (CTS).

6.3. Previsibilidade de 20% do Ensino a Distancia no Curso de Enfermagem Bacharelado

Regulamenta o artigo 80 da Lei de Diretrizes e Bases da Educac¢io Nacional (LDB),
diz: Educagdo a distancia ¢ uma forma de ensino que possibilita a autoaprendizagem, com
a mediacao de recursos didaticos sistematicamente organizados, apresentados em
diferentzs suportes de informagdo, utilizados isoladamente ou combinados, e veiculados
pelos diversos meios de comunica¢ido (BRASIL, 1998).

A educagio a distancia apresenta caracteristicas especificas, rompendo com a
concepgao da presencialidade no processo de ensino-aprendizagem.

A relagdo professor-aluno ou ensino-aprendizagem na EAD ¢ mediatizada
pedagogicamente por diversos materiais instrucionais e pela orientacio tutorial. Moran
(2002) caracteriza a EAD como um “processo de ensino-aprendizagem, mediado pela
tecnologzia, no qual professores e alunos ndo se encontram no mesmo lugar a0 mesmo
tempo”.

Na educagio a distancia o professor nio se faz presente, mas transmite conhecimentos
ao aluno, orientando-os por meio do planejamento instrucional, do qual participou, e dos
recursos: didéticos por ele elaborados. Existem definigdes diferenciadas para os papéis dos
professores na educacdo a distancia como o professor formador, professor gestor € o
professor conteudista.

Ouiro papel de destaque na EAD ¢ o do tutor, um elemento importante inserido na

modalicade a distancia que contribui para o processo de ensino-aprendizagem.



E ¢ “tutoria virtual”, dedicada ao acompanhamento dos alunos virtualmente, quer
dizer, a distancia, por meio de tecnologias de informagdo e comunica¢do (TICs). Uma
vantagem da tutoria a distancia ¢ que o aluno e professor tutor ndo precisam estar no
mesmo local para que haja comunicagio entre eles. Em casos de contato por e-mail, lista
de discussdo e/ou férum, ndo precisa, sequer, estar conectados ao mesmo tempo,
realizando assim uma comunicagiio assincrona.

A 2ORTARIA N° 4.059, DE 10 DE DEZEMBRO DE 2004 que regulamenta a
ofertade de disciplinas, integral ou parcialmente, desde que esta oferta ndo ultrapasse 20 %
(vinte por cento) da carga horaria total do curso potencializa esta modalidade, uma vez que
ndo atrapalhe ou crie barreiras para as disciplinas que necessitem de praticas assistenciais.

As disciplinas de nucleo optativa, devido a flexibilidade de oferta e aceitagdo por parte

dos alunios, pode se incluir nestes casos.

6.4. Orzanizag¢do Curricular

A Estrutura Curricular proposta para o Curso de Enfermagem cumpre as
orientagdes da Resolugdo n® 04 CNE/CES de 06/04/2009 que dispde sobre a carga horaria
minima, e procedimentos relativos a integralizagdo e duragio dos cursos da area de saude.

Na organizagdo curricular e preciso considerar que o curriculo ndo ¢ um
instrumznto neutro. E necessdria uma analise interpretativa e critica, tanto da cultura
dominante quanto da cultura popular. Adicionalmente, o curriculo ndo pode ser separado
do contexto social, uma vez que ¢ situado historicamente e determinado pela cultura e,
mais importante a organizagdo curricular deve reduzir o isolamento entre as unidades
curriculares procurando agrupa-las num todo mais amplo. A estrutura curricular possui
como oilares principais a abrangéncia, flexibilizagdo a interdisciplinaridade e a
transversalidade.

A abrangéncia permite uma formagio ampla no campo da educagdo fisica. A
flexibilizagdo permite que o aluno opte por direcionar sua formagdo por uma dada
especialidade. A flexibilizagdo vertical e horizontal é possivel pela integragdo entre os

ciclos basicos e profissional definida pela formulagdo de disciplina de cada area do nticleo



profissionalizante ¢ pelas atividades complementares compostas de varias atividades como:

participagdo em congressos, seminarios, atividades académicas, projetos e outros.

CURRICULO DO CURSO DE ENFERMAGEM BACHARELADO

rd.| Cod. 1° PERIODO - DISCIPLINAS Créditos
CH Total
Teoérico [Pritico
1 Anatomia Humana (NE) 120 06 01 07
2 Antropologia (NC) 60 04 --- 04
3 Leitura e Produgdo Textual (NC) 60 04 --- 04
4 H storia da Enfermagem (NE) 60 04 --- 04
5 Metodologia Cientifica (NC) 60 04 --- 04
6 C:tologia e Histologia (NE) 90 04 01 05
TOTAL 450 26 02 28
;s CH Créditos Total
2° PERIODO - DISCIPLINAS
Teérico [Pratico
7 Sociologia da Satide (NE) 60 04 --- 04
8 G:nética e Embriologia (NE) 60 04 -- 04
9 Fisiologia (NE) 90 06 - 06
10 B:oquimica Geral (NE) 90 04 01 05
11 B:ofisica (NC) 60 04 --- 04
12 B: oestatistica (NC) 60 04 --- 04
TOTAL 420 26 01 27
4 CH Créditos Total
3° PERIODO - DISCIPLINAS
Teérico [Pratico
13 Semiologia na Enfermagem (NE) 90 04 01 05
14 Teorias de Enfermagem (NE) 60 04 - 04
15 Satide Ambiental (NE) 60 04 --- 04




Microbiologia e Imunologia (NC) 05
18 Bases Técnicas Fundamentais da Enferma gem (NE) 90 04 01 05
TOTAL 390 20 03 23
A CH Créditos Total
4° PERIODO - DISCIPLINAS
Teérico |[Pratico
19 Parasitologia (NC) 60 02 01 03
20 Psicologia na Satde (NE) 60 04 --- 04
21 B oética e Legislagao na Enfermagem (NE) 60 04 - 04
22 Farmacologia (NE) 90 04 01 05
23 Bises Técnicas Aplicadas da Enfermagem (NE) 90 04 01 05
24 Patologia (NE) 60 04 -—- 04
TOTAL 420 22 03 25
: CH Créditos Total
5° PERIODO - DISCIPLINAS
Tebrico [Pratico
23 Lingua Inglesa Instrumental (NC) 60 04 --- 04
26 Ntri¢dao (NC) 60 04 --- 04
27 Terapias Naturais (NC) 60 02 01 03
28 Enfermagem do Trabalho (NE) 60 04 --- 04
29 Satde Mental (NE) 60 04 - 04
30 Epidemiologia (NE) 90 06 --- 06
TOTAL 390 24 01 25
: CH Créditos Total
6° PERIODO - DISCIPLINAS
Teérico  [Pritico
31 Infectologia (NE) 60 04 -—- 04
32 Psiquiatria na Enfermagem (NE) 60 02 01 03
33 Saide Coletiva (NE) 90 04 01 05
34 Saude da Familia (NE) 90 04 01 05




UEMA

FOLHAN® 47
PROC N /D2 ¥
RUBRICA 41
N~
35 [ Educagiio e Saude (NE) 60 02 01 03
36 ‘ O>tativa I (NL) 60 04 04
TOTAL 420 20 04 24
—|— ; CH Créditos Tota
7° PERIODO - DISCIPLINAS
Teérico ratico
37 Satde da Mulher (NE) 60 02 01 03
38 U -géncias e Emergéncias (NE) 90 03 01 04
39 Enfermagemna Satde da Crianga e do Adolescente (NE) 90 04 01 05
40 Administragio dos Servigos de Saude (NE) 60 04 - 04
41 Ontativa IT (NL) 60 04 --- 04
TOTAL 360 17 03 20
T ? CH Créditos Tota
8° PERIODO - DISCIPLINAS
Tebrico  [Pratico
42 Saude do Adulto e do Idoso (NE) 120 06 01 07
43 Projeto de Pesquisa em Saude (NE) 60 04 --- 04
44 Pcrioperatoria (NE) 120 06 01 07
45 Obstetricia (NE) 60 02 01 03
TOTAL 360 18 03 21
9° PERIODO — DISCIPLINAS Créditos T
ota
CH I
Teérico | Pritico
46 Estagio Curricular Supervisionado em Saude Coletiva 90 --- 03 03
47 Estagio Curricular Supervisionado em Satude da Familia 270 - 06 06
48 E:;ltagf(') ?umcular Supervisionado em Satide Mental ¢ 90 . 02 02
Psiquiatrica
TOTAL 450 - 11 11
10° PERIODO - DISCIPLINAS Créditos T
ota
CH I
Tedrico | Pritico
Estagio Curricular Supervisionado em Satide da Mulher e do 90 --- 02 02




Recém Nascido
50 Estagio Curricular Supervisionado na Saide da Crianga e do
Adolescente 20 o = -
51 ]i,[s;jﬁrio Curricular Supervisionado na Satide do Adulto ¢ do 90 N 02 : 0'2
52 Estagio Curricular Supervisionadoem Perioperatoria 90 --- 02 02
33 Estagio Curricular Supervisionado em Administra¢do 90 N 02 0
Hospitalar 5 g
TOTAL 450 - 10 10
Atividades Complementares 180 --- 04 04
Trabalho de Conclusao de Curso - TCC --- --- --- ---
173 45 | Z-ié;
TOTAL CARGA HORARIA 4.290
NUCLEOS CH Créditos | TOTAL
T 1
NUCLEO COMUM (NC) 630 36 03 39°
_ NUCLEO ESPECIFICO(NE) 3360 129 38 167
Nl NUCLEO LIVRE (NL) 120 04 02 06
‘ ATIVIDADES COMPLEMENTARES 180 - 04 04
‘ CARGA HORARIA TOTAL 4290 | 169 | 47 | 216
L
6.4.1. Disciplinas de Nucleo Comum >
Ord. | Cad. DISCIPLINAS DE NUCLEO COMUM CH Crédito | Total
x P
.L | Antropologia 60 04 - 04




Leitura e Produ¢io Textual

Metodologia Cientifica

Microbiologia e Imunologia

Biofisica

Bioestatistica

Lingua Inglesa Instrumental

Parasitologia

Nutrigao

Terapias Naturais

TOTAL GERAL

630

6.4.2. Disciplinas de Ncleo Livre

Cod. DISCIPLINAS DO NUCLEO LIVRE (NL) CH Crédito Total

i § P
}7 I Fundamentos de Oncologia 60 2 I 3
2 Infec¢do Hospitalar 60 2 | 3
Lingua Brasileira de Sinais 60 2 I 3
Suporte Basico e Avangado de Vida 60 2 | <y 3
Leitura e Interpretacio de Exames Laboratoriais em Enfermagem 60 2 I Jﬁ
DST/AIDS 60 2 1 3
Assisténcia Transdisciplinar em Comunidades 60 2 I 3
Informatica na Saude 60 2 [ - 3
9 Ortopedia é'["rauma[ologia 60 2 | 3
10 Geriatria e Gerontologia 60 2 I 3
600 20 TT10 7= 3(




6.4.3. Disciplinas de Nicleo Especifico

44

Ord. Cad. DISCIPLINAS DE NUCLEO ESPECIFICO CH Crédito Total
. p —

| Anatomia Humana (NE) 120 06 01 07

2 Historia da Enfermagem (NE) 60 04 --- 04

3 Citologia e Histologia (NE) 90 04 01 05

1 Sociologia da Satde (NE) 60 04 --- 04

3 Genética e Embriologia (NE) 60 04 --- 04

6 FFisiologia (NE) 90 06 am— 06

7 Bioquimica Geral (NE) 90 04 01 05

8 Semiologia na Enfermagem (NE) 90 04 01 05

9 Teorias de Enfermagem (NE) 60 04 --- 04
L0 Saude Ambiental (NE) 60 04 04"
11 Bases Técnicas Fundamentais da Enfermagem (NE) 90 04 0l 05

12 Psicologia na Saude (NE) 60 04 - 04

13 Bioética e Legislagdo na Enfermagem (NE) 60 04 - 04

14 Farmacologia (NE) 90 04 0l 035
L5 Bases Técnicas Aplicadas da Enfermagem (NE) 90 04 01 05
16 Patologia (NE) 60 04 - 04

17 Enfermagem do Trabalho (NE) 60 04 - 64‘

18 Satde Mental (NE) 60 04 - 04

19 Epidemiologia (NE) 90 06 --- 06
20 Infectologia (NE) 60 04 --- 04 -

21 Psiquiatria na Enfermagem (NE) 60 02 01 03
22 Saude Coletiva (NE) 90 04 01 05
23 Satide da Familia (NE) 90 04 0l 03




24 Educagao e Saude (NE) 60—~ 02 | o1 03
25 Saude da Mulher (NE) 60 02 01 03
26 Urgéncias e Emergéncias (NE) 90 03 01 04
27 Enfermagem na Saude da Crianca e do Adolescente (NE) 90 04 01 05
28 Administrag¢do dos Servicos de Satde (NE) 60 04 --- 04
29 Saude do Adulto e do Idoso (NE) 120 06 01 07
30 Projeto de Pesquisa em Saude (NE) 60 04 --- 04
31 Perioperatoria (NE) 120 06 01 Q7.
32 Obstetricia (NE) 60 02 01 03
"~ UTAL 2460 | 129 | 17 146
{ "
33 Atividades Complementares 180 --- 04 04
TOTAL 180 --- 04 04
34 Estagio Curricular Supervisionado em Sadde Coletiva 90 - 03 03
35 Estagio Curricular Supervisionado em Satde da Familia 270 --- 06 06
36 Estagio Curricular Supervisionado em Saude Mental e Psiquiatrica 90 -—- 02 02
37 Tl:s‘?lt:'lfiid()OCurricu]ar Supervisionado em Saude da Mulher e do Recém 90 N 0 02.
| 38 Estagio Curricular Supervisionado na Saude da Crianga e do 90 . 0 0
Adolescente
39 Estagio Curricular Supervisionado na Satde do Adulto e do Idoso 90 - 02 02
40 Estagio Curricular Supervisionadoem Perioperatoria 90 --- 02 6?:
41 Estagio Curricular Supervisionado em Administragdo Hospitalar 90 - 02 02
900 21 21

| TOTAL




6.4. Ementarios e Referéncias das Disciplinas do Curso

DISCIPLINA: ANATOMIA CH: 120

| EMENTA: Estrutura anatdmica. Aspectos macroscopicos dos 6rgios e sistemas organicos.
| % . B 2 %
| Morfologia dos 6rgaos e sistema. Nomenclatura anatomica.

'REFERENCIAS:

BASICA:

D'ANGELO. J.G. & FANTINI, C. A. Anatomia humana sistémica e segmentar. Rio
de Janeiro. Livraria Atheneu. 2000.

SOBOTTA. I. Atlas de anatomia humana. Rio de janeiro, editora Guanabara Koogan.
vol I e I1.2001.

SPENCE. A.P. anatomia humana basica. Sao Paulo. editora Manole. 1991.

COMPLEMENTAR:

FIELD, Derek, anatomia palpatéoria. Sao Paulo: Manole, 2001.

LATAJERT, M. &RUIZ LIARD. Anatomia humana. Sio Paulo. Pan-americana.
1993.

MICMINN, R.M.H & HUTCHINES, R.T. atlas colorido de anatomia humana. Sio
Paulo. Manole. 1989.

ROHEN, JW & YOKOCHI, C. atlas colorido de anatomia sistematica e regional.
Sao Paulo. editora Manole. 1998.

TORTORA, G.J. Corpo humano: fundamentos de anatomia e fisiologia. Sao Paulo.
editora Artmed. 2001.

DISCIPLINA: ANTROPOLOGIA CH: 60

EMENTA:Antropologia como Ciéncia. Métodos de Antropologia. Antropologia e Cultura:
conceito de homem, ragas humanas, culturas ¢ mitos. Diversidades e Etnocentrismo.
Antropologia do Brasil: a questao indigena. Sociedades camponesas. Religido. Minorias Etnicas e
sociais.

REFERENCIAS:

BASICA:

DAMATTA, Roberto. Relatizando; uma introduc¢do a antropologia social. Rio de janeiro: Rocco,
1997.

ERICKSEN. Thomas Hylland ¢ NIELSEN. FinnSivert. Histéria da antropologia (trad)
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DISCIP'LINA: ANATOMIA CH: 120

EMENTA: Estrutura anatomica. Aspectos macroscpicos dos 6rgéos e sistemas organicos.
Morfolozia dos 6rgdos e sistema. Nomenclatura anatémica.

REFEFENCIAS:

BASICA:

D’ANGELO, J.G. & FANTINL C. A. Anatomia humana sistémica e segmentar. Rio
de Janeiro, Livraria Atheneu, 2000.

SOBOTTA, J. Atlas de anatomia humana. Rio de janeiro, editora Guanabara Koogan,
vol I e I[,2001.

SPENCE, A.P. anatomia humana bisica. Sio Paulo, editora Manole, 1991,

COMPLEMENTAR:

FIELD, Derek, anatomia palpatéria. Sio Paulo: Manole, 2001.

LATAJERT, M. &RUIZ LIARD. Anatomia humana. Sdo Paulo. Pan-americana,
1993,

MICMINN, RM.H & HUTCHINES, R.T. atlas colorido de anatomia humana. Sio
Paulo, Manole, 1989,

ROHEN, JW & YOKOCHI, C. atlas colorido de anatomia sistemitica e regional.
Sao Patlo, editora Manole, 1998,

TORTORA, G.J. Corpo humano: fundamentos de anatomia e fisiologia. Sdo Paulo,
editora Artmed, 2001.

DISCIFLINA: ANTROPOLOGIA CH: 60

EMENTA:Antropologia como Ciéncia. Métodos de Antropologia. Antropologia e Cultura:
conceito de homem, ragas humanas, culturas e mitos. Diversidades e Etnocentrismo.

Antropo ogia do Brasil: a questio indigena. Sociedades camponesas. Religido. Minorias Etnicas e
sociais.

REFEFENCIAS:

BASICA:

DAMATTA, Roberto. Relatizando; uma introducdo a antropologia social. Rio de janeiro: Rocco,
1997.

ERICKISEN, Thomas Hylland e NIELSEN, FinnSivert. Historia da antropologia (trad)




Euclides Luiz Calloni. 3? edi¢do: Petropolis, RJ: Vozes, 2010.
LAPLANTINE, F. Aprender antropologia. Sio Paulo, Brasiliense, 2007.

LARAIA, Roque de Barros. Cultura. Um conceito antropolégico. 22* edicio. Rio de
Jjaneiro: Jorge Zahar editor. 2008.

MARCONI, Marina de Andrade. Antropologia: uma introdugio. 7* edi¢do. Sao Paulo,
Atlas, 2008.

COMP LEMENTAR:

SILVEIRA, Maria Licia. O nervo cala, o nervo fala: a linguagem da doen¢a. Rio de
janeiro: editora Fiocruz, 2000.

CARRARAS, S. Entre cientistas e bruxos. Ensaios sobre dilemas e perspectivas da
analise antropologica da doenga. In: ALVES, P.C. e MYNAIO, M.C. S (org.) Satide e
Doen¢a. Um olhar antropoldgico. Rio de janeiro, Fiocruz, 1994.

DISCIPLINA: LEITURA E PRODUCAO TEXTUAL CH: 60

EMENTA:Linguagem. Texto e textualidade. Gramatica do texto. Critérios para a analise da
coeréncia e da coesao. Intertextualidade. Pratica de leitura e produgio de textos.

REFEFENCIAS:

BASICA:

BRAGA, Regina Maria; silvestre, Maria de Fatima barros. Construindo o leitor
competente: atividades de leitura interativa para sala de aula. Sio Paulo. Peiropolis,
2002.

DIONISIO, Angela Paiva et al. (org.) género textual & ensino. 2. Ed. Rio de janeiro:
Lucernz, 2003,

GERALDI, Jodo Wanderley. O texto na sala de aula. Sio Paulo. Atica, 2003.

KLEIMAN, Angela. Leitura: ensino e pesquisa. Campinas, SP: pontes, 2001.




KOCH, Ingedore G, Vilaga. A coesio textual. Sdo Paulo: contexto, 2003,

COMPLEMENTAR:

KOCH, Ingedore G. Vilaga. TRAVAGLIA, Luis Carlos. A coeréncia textual. Sio Paulo:
contexto, 2003.

PLATAO, Francisco: F [ORINI, José Luis. Li¢oes de texto: leitura e redacdo. Sio Paulo:
atica, 2003,

VAL, Maria de Graga Costa. Redacio e textualidade. Sio Paulo: Martins fontes 2001 .

DISCIPLINA:HISTORIA DA ENFERMAGEM

EMENTA:A evolugdo historica e social da pratica de enfermagem da ori gem ao mundo
contemporaneo. O periodo obscuro da enfermagem. O desenvolvimento da enfermagem
nas Am:ricas. O advento da enfermagem no Brasil. A histéria do ensino da enfermagem.
A realidade e perspectiva da Enfermagem no Brasile no Maranhio.

REFEF.ENCIAS:
BASICA:

CIANCIARULLO, T.I, GUALDA, D.M.R,, MELEIRO, M.M., ANABUK]I,
M.H. Sistema de Assisténcia de Enfermagem: Evolucio e tendéncias, Sdo
Paulo: Fditora fcone, 2001.

OGUISSO, T. Trajetéria Histérica e Legal da Enfermagem. Sio Paulo:
Manole. 2005.

OLIVE RAM.L. de; PAULA,T.R. de ; FREITAS,J.B. de. Evolucdo Historica
da Assisténcia de Enfermagem.ConScientiae Saude, v.6, n.1, 2007,

COMPLEMENTAR:

DISCIFLINA: METODOLOGIA CIENTIFICA




REFEFENCIAS:

Teresina, 2014,

GOMES, Keila R. O. Tipos de pesquisa (apostila). Disciplina Metodologia de Pesquisa.
Curso de Especializa¢io em Saude da Familia. Centro de Educagio Aberta e 3 Distancia.
Universidade Federal do Piaui. Teresina, 2014.

| COMPLEMENTAR:

dezembro 2014.

PITHAN, Livia H.: VIDAL, Tatiana R. A. O plagio académico como um problema ético,
Juridico e pedagogico. Direito e Justiga. Porto Alegre. v. 39, n. 01, p. 78-82, jan/jun.,
2013.

L

REFEEENCIAS:
BASICA:
JUNQUEIRA L.C. & CARNEIRO, J. Histologia Basica. 12* ed. Editora Guanabara

Koogan, rio de janeiro, 2013.

JUNQUEIRA L.C. Biologia estrutural dos tecidos: Histologia. Editora Guanabara
Koogan, rio de janeiro, 2005,

DI FIORI, M.S.H., MANCINL R. E. & ROBERTS, E.D.P. atlas de Histologia. Editora
Guanabara Koogan, rio de Jjaneiro, 2001,

L |




[COMPLEMENTAR:

ALBERTS, B. ET AL. Biologia Molecular da Célula. 4* ed. Editora Artmed, porto
alegre, 2004.

CORMARCK, D. H. fundamentos de Histologia. 2* ed. Editora Guanabara Koogan, rio
de janeiro, 2001.

GARTNER, L.P. & HIATT, J. L. Tratado de Histologia em Cores. 2* ed Editora
Guanabara Koogan, rio de janeiro, 2003.

SOBOTTA, J.; WELSCH, U. Atlas de Histologia: citologia, histologia ¢ anatomia
microscopia. 7* ed. Rio de janeiro: Guanabara Koogan 2007.

GENESER, F. Histologia. 3* ed. Editora Guanabara Koogan, rio de janeiro, 2003.

DISCIFLINA: SOCIOLOGIA CH: 60 W

EMENTA:Sociologia e Filosofia. Estrutura social: questdo social, trabalho, producio
capitalista, classes sociais e familia. Relagdes politicas: Estado, organizacio da
assisténcia a saide. Relagdes ideologicas: padrdes socio-culturais, ideologia. Abordagem
analitica e critica do sistema de Saude em seu contexto econdmico, politico e social.

REFEFENCIAS:

BASICA:

GIDDENS, A. Sociologia. 6" Ed. Porto Alegre: Armed, 2005.

COSTA, C. Sociologia: Introdugiio a Ciéncia da Sociedade. Sio Paulo: Ed. Moderna,
1997.

COMP LEMENTAR:

WEFFORT, F. (Org). Os Classicos da Politica: 13 * Ed. Sdo Paulo: Atica, 2003. V.2.

WEBER, M. Sociologia. Sio Paulo: Atica, 1979,

DISCIPLINA: GENETICA E EMBRIOLOGIA CH: 60
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EMENTA:Divisao Celular. Genética mendeliana, Tipos de Heranga Mendeliang. Aplicagdes 0'30 W=
)

dos principios de Mendel. Erros Inatos do Metabolismo. Terapia génica. Aberragoes RUCA
Cromoss 6micas. Genética do Cancer. Aparelho reprodutor humano. Gametogénese, fecundacio
desenvo vimento embriondrio, diferenciagio e organogénese. Estudo do desenvolvimento

S

REFEF.ENCIAS:

BASICA:

Moore, K. L. ,Persaud, T.V.N,, Torchia, M.G. (2012) Embrio]ogia Clinica 9 ed. Rio de

Janeiro: Elsevier, 540 p. (¢/ Consulta online) Moore, K. » Persaud, (2004) Embriologia
Bisica. 6 ed. Rio de J aneiro:

Elseviér,

COMPLEMENTAR:

Gondimr, H.C, (1995) Atlas de Embriologia. Porto Alegre: EDUFRGS, | 18p.
Hib, J. (2008) Embriologia Medica 8 ed., Rio de Janeiro: Guanabara Koo gan, 263.

DISCII'LINA:FISIOLOGIA CH: 90

D’ANGELO, J.G. & FANTINI, C. A. Anatomia humana sistémica e segmentar. Rio
de Janeiro, Livraria Atheneu, 2000.

SOBOTTA, J. Atlas de anatomia humana. Rio de Janeiro, editora Guanabara Koogan,
vol I e I1,2001.

SPENCE, A.P. anatomia humana bisica Sdo Paulo, editora Manole, 1991

COMPLEMENTAR:

FIELD. Derek, anatomia palpatéria. Siao Paulo: Manole, 2001.

LATAJERT, M. &RUIZ LIARD. Anatomia humana. Sio Paulo. Pan-americana,
1993,

MICMINN, RM.H & HUTCHINES, R.T. atlas colorido de anatomia humana. Sio
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Paulo, Manole, 1989.

ROHEN, JW & YOKOCHI, C. atlas colorido de anatomia sistematica e regional.
Sdo Pavlo, editora Manole, 1998.

TORTORA, G.J. Corpo humano: fundamentos de anatomia e fisiologia. Sio Paulo,
editora Artmed, 2001.

DISCIPLINA: BIOQUIMICA CH: 90 9

EMENTA:Aminoacidos. Estrutura das proteinas globulares e fibrosas. Enzimas.
Conceitos de metabolismo. Glicolise, gliconeogénese, ciclo de Krebs. Metabolismo dos
lipidios. metabolismo do colesterol e esteroides.Metabolismo das Vitaminas.

REFERENCIAS:

BASICA:

SACKHEIM, G.I. Quimica e bioquimica para ciéncias biomédicas. Barueri: Sio
Paulo: Manole, 2001.

TORRES, B. B.; MARZZOCO, A. Bioquimica basica. 3. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2007.

VOET, Donald. Bioquimica. Porto Alegre: Artmed-Bookman, 2006.

COMPLEMENTAR:

CHAMPE, Pamela. C. et al. Bioquimica ilustrada. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2006.
DEVLIN, Thomas M. Manual de bioquimica com correlagdes clinicas. 6. ed. Sio
Paulo: Bliicher, 2007.

HEIN, Morris; ARENA, Susan. Fundamentos de quimica geral. 9. ed. Rio de Janeiro,
LTC, 1998,

LEHNINGER, A. L.; COX, Michael M. Principios de bioquimica. 4. ed. Sio Paulo:
Tecmedd, 2006.

' DISCIFLINA:BIOFISICA CH: 60 |

EMENTA:Medidas em Ciéncias Biologicas, PH e tampdes. Biofisica de membranas:
filtragdc, dialise e transporte. Bioeletrogénese. Efeitos biolégicos das radiagdes ionizantes
€ ndo ionizantes. Biofisica dos sistemas.

e |
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REFEFENCIAS: NN A

BASICA:

DURAN, J. E. R. Biofisica: fundamentos e aplicacdes. Sio Paulo: Pearson Prentice Hall,
2003.

GARCIA, E. A. C. Biofisica. Sdo Paulo: Sarvier, 2002.
HENEINE, 1. F. Biofisica basica. Sdo Paulo: Atheneu, 2006.

COMPLEMENTAR:

HALL, S.J. BiomecAnica Bsica. 5. ed. Sdo Paulo: Manole, 2009.

MOURAOQ, C. A.; ABRAMOV, D. M. Biofisica essencial. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2012.

WACHTER, P. H. et al. Biofisica para ciéncias biomédicas. Porto Alegre: EDIPUCRS,
2002.

I |

DISCIFLINA: BIOESTASTISTICA CH: 60

EMENTA:Nogdes basicas. Apresentagdo de dados em tabelas e graficos. Medidas de tendéncia
central para uma amostra. Medidas de dispersdo para uma amostra. Nogdes sobre correlacio.
Nogdes sobre regressio. Nogdes sobre probabilidade. Distribuigdo binominal. Distribuicio
normal. Teste 2, Teste t, Analise de variancia. Intervalo de confianga. Analise multivariada.
Utilizagiio de programas estatisticos.

REFEEFENCIAS:

BASICA:

CALLEGARI-JACQUES, S. M. Bioestatistica: principios e aplicagdes. Porto Alegre:
Artmed 2003.

VIEIRA.,, Sonia. Introducio A bioestatisica. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 1980.
TRIOLA, M. F. Introdu¢io a estatistica. 9. ed. Rio de Janeiro: LTC, 2005,

COMPLEMENTAR:

CRESPD, Antonio Arnot. Estatistica facil. 18. ed. Sdo Paulo: Saraiva, 2002.
DOWNING, Douglas. Estatistica aplicada. Sio Paulo: Saraiva, 2000.

NAZAFETH, Helenalda. Curso basico de estatistica. 12. ed. Sio Paulo: Atica, 2005.
VIEIRA,, Sonia. Elementos de estatistica. 4. ed. Sio Paulo: Atlas, 2006.

-

'ﬁSCII'LlNA: SEMIOLOGIA CH: 90




EMENTA:Subsidios teéricos e praticos ao exame fisico e mental da crianca, adolescente, adulto
¢ idoso. Analise de sinais e sintomas dos Orgdos e sistemas em situagdo normal e patoldgica.

REFEERENCIAS:

BASICA:

POSSO, M. B. S. Semiologia e semiotécnica de enfermagem. Sdo Paulo: Atheneu, 1999
POTTER, P. A.; PERRY A. G. Fundamentos de enfermagem. 7 ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2009. SWEARINGEN, Pamela L..; HOWARD, Cheri A. Atlas fotografico de
procedimentos de enfermagem. 3.ed. Porto Alegre: Artmed, 2004.

COMPLEMENTAR:

SERIE INCRIVELMENTE FACIL. Fundamentos de enfermagem. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006. MOTTA, Ana Leticia. Normas, rotinas e técnicas de

enfermz gem. 5 ed. Sao Paulo: Itria, 2008. MOZACHI, Nelson; Souza, Virginia Helena
Soares de. O hospital: manual do ambiente hospitalar. 3 ed. Curitiba: 2009. PORTO,
CelmoCeeleno. Semiologia médica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005. 1317 p.
ISBN 978-85-277-1008 LOPEZ, Mrio. Semiologia médica: as bases do diagndstico
clinico. 5.ed. Rio de Janeiro: Revinter, 2004. 1233 p. ISBN 85-7309-828-7. SWARTZ,
Mark H. Tratado de semiologia médica: histéria e exame clinico. 5. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2006. 908 p. ISBN 85-352-1950-1 TAYLOR, Carol; LILLIS, Carol; LeMONE,
Priscila. Fundamentos de enfermagem — a arte ¢ a ciéncia de enfermagem. 5 ed. Porto

Alegre: Artmed, 2007.

DISCIPLINA:TEORIAS DA ENFERMAGEM

CH: 60

EMENTA:Filosofia e ciéncia da Enfermagem.

aplicabilidade. Metodologia da Assisténcia da Enfermagem.

Teorias da Enfermagem e sua

REFEFENCIAS:

BASICA:

MC. CLOSKEY, J. D.; BULECHEK, G. M. Classificagdo das Intervencdes de
Enfermagem (NIC). 4* ed. Porto Alegre: Artmed, 2008. NORTH, A. N. D. A; traducio-
GARCEZ, R. M. Diagnésticos de Enfermagem da NANDA: Defini¢des e classificacdes.
Porto Alegre: Artmed, 2008. LEFEVRE, R. A. Aplicacdo do processo de enfermagem. 5°

Ed. Porio Alegre: Artmed, 2005.
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COMPLEMENTAR: ]

CIANCIARULLO, T. I. ET al. Instrumentoss basicos para o cuidar: um desafio para a
qualidade de assisténcia. Sio Paulo: Atthneu, 2005. 154 p. ISBN 85-7379-219-]
CARPENITO-MIYET, L.J. Planos de Cuidado de Enfermagem e Documentagio:
Diagnéstico de enfermagem e problemas colaborativos. Porto Alegre: Artmed 2006.

DISCIFLINA: SAUDE AMBIENTAL CH: 60 |

EMENTA:Ecologia e Saude. Relagdo entre o homem e 0 meio ambiente. Legislagdo
Ambiental. Residuos Sélidos, Vetores e Zoonoses. Sistemas alternativos de solugdes em
saneamento. Residuos hospitalares e impacto ambiental. Satde urbana fatores de risco
individuais e coletivos. Visita técnica para investiga¢do das condi¢des de saneamento
ambiental da cidade.

REFEFENCIAS:

BASICA:

ODUM. E. P. Ecologia. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005 FORATTINI, O.P.
Ecologia, Epidemiologia e Sociedade. Porto Alegre: Artes Médicas, 1992.
KORMONDY, E.J. ¢e BROWN, D.E. Ecologia Humana. Sdo Paulo: Ateneu, 2002.
COMPLEMENTAR:

MILLER, G. Tyler . Ciéncia Ambiental . Sdo Paulo :Cengage Learning , 2008. ODUM.,
E. P. e BARRETT, G.W. Fundamentos de Ecologia, Sed. Sdo Paulo: Cengage Learning,
2007.

DISCIPLINA: MICROBIOLOGIA E IMUNOLOGIA CH: 90

EMENTA:Morfologia bacteriana. Reprodugéo e crescimento bacteriano. Nutrigdo
bacteriana. Ecologia bacteriana. Virologia. Micologia. Infecgio. Assepsia. Anti-sepsia,
esterilizagdo e desinfeccio. Imunologia. Organizagio do sistema imune. Antigeno e
anticorpo. Injiria imunolégica. Hipersensibilidade imediata e retardada. Imunoprofilaxia
€ imuncterapia.

REFEF.ENCIAS:

BASICA:

HINRICHSEN, Sylvia L. DIP — Doengas infecciosas e parasitarias. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

JAWETZ, Ernest: LEVINSON, Warren. Microbiologia médica e imunologia. 7. ed.
Porto Alegre: Artmed, 2005.




MURRAY, Patrick R.; ROSENTHAL, Ken S.; KOBAYASHI, George S. Microbiologia
médica Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004.

COMP LEMENTAR:

BARBOSA, Heloisa Ramos; TORRES, Bayardo Baptista. Microbiologia basica. Sio
Paulo: Atheneu, 2005.

BLACK, Jacquelyn G. Microbiologia: fundamentos e perspectivas. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2002.

BURTON. Microbiologia para as ciéncias da saide. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2005.

MIMS; DOCKRELL: GOERING et al. Microbiologia médica. 3. ed. Rio de Janeiro:
Elsevier, 2005.

DISCIPLINA:BASES TECNICAS FUNDAMENTALIS DA CH: 90
ENFEFMAGEM

EMENTA:Assisténcia de enfermagem as necessidades do cliente com relagdo a:
manutengdo das fun¢des reguladoras. Manutencdo da integridade corporal, alimentacio e
hidratagdo. Terapéutica das eliminagdes; oxigenacio, abrigo; cuidado corporal; conforto
fisico, sono e repouso.

REFEF.ENCIAS:

BASICA:

ATKINSON, L.D; MURRAY, M. E. Fundamentos de Enfermagem. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

GIOVANI, Arlete M. M. Enfermagem: Calculo e Administragdo de Medicamentos. 107,

JORGE, Silvia A., DANTAS, So6nia Regina P. E. Abordagem Multiprofissional do
Tratamento de Feridas. Sdo Paulo, 2003.

LECH, Joana. Manual de Procedimentos de Enfermagem. 2* edigdo. Sio Paulo:
Martinari, 2007.

COMPLEMENTAR:

PERRY, A. G; POTTER, P.A. Fundamentos de Enfermagem. Rio de janeiro:
Guanabara Koogan, 2004,

PERRY, A.G; POTTER, P.A. Fundamentos de Enfermagem. Rio de Janeiro: Elsevier,
2009.
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DISCIFPLINA: PARASITOLOGIA CH: 60

EMENTA:Estudo dos principais parasitas de interesse em patologia humana.
Protozoarioshelmintos de interesse médico e suas relagdes com o homem e o ambiente.
Estudo da morfologia, biologia e profilaxia das principais espécies de artropodes e
moluscos de importéncia epidemiologia regional. Técnicas basicas empregadas para
diagnostico parasitologico em laboratorios.

REFEFENCIAS:

BASICA:

HINRICHSEN, Sylvia L. DIP — Doencas infecciosas e parasitirias. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

NEVES, David P. et al. Parasitologia humana. 11. ed. Sido Paulo: Atheneu, 2005.

REY, Luis. Parasitologia: parasitos e doengas parasitarias do homem nos tropicos

ocidentais. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

COMP LEMENTAR:

ALMEIDA FILHO, Naomar de; ROUQUAYROL, Maria Zélia. Epidemiologia e satide.
Rio de Janeiro: Medsi, 2003.

CIMERMAN, Sérgio; CIMERMAN Benjamin. Parasitologia humana e seus
fundamentos. 2 ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2008.

FARIA. Helvio J. de. Doengas infecciosas e parasitarias. Rio de Janeiro: Revinter, 2002.
NEVES, David Pereira; BITTENCOURT NETO, Joio Batista. Atlas didatico de

parasitologia. Sdo Paulo: Atheneu, 2008.

DISCIPLINA:PSICOLOGIA NA SAUDE CH: 60

EMENTA:Introdugdo ao estudo da psicologia. Conceito, objeto e divisdo da psicologia..
Comportamento humano. Teorias de desenvolvimento. O ser humano e a formagio da
personalidade. Psicologia na saude. Relagdes interpessoais, interagdo enfermeiro — cliente
- familia.




REFEFENCIAS:

BASICA:

BOCK, A.; FURTADO, 0. & TEIXEIRA, M. Psicologias — uma introdu¢do ao estudo da
psicologia. Sdo Paulo: Saraiva, 1999, BRANCO, R. A relagio com o paciente: teoria,
ensino ¢ pratica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003. Teles, M. Psicodinamica do
desenvc Ivimento humano. Petropolis: Vozes, 2001.

COMPLEMENTAR:

SANTOS, S. et al. Promogio da saude da pessoa idosa: compromisso da enfermagem
geronto zeridtrica. Acta Paulista de Enfermagem [on-line], 21 (4), 649-653, 2008.
Disponivel em: . Acesso em 07 ago. 2010. SILVA, C.; SABOIA, V. & TEIXEIRA, E. O
ensino do exame fisico em suas dimensdes técnicas e subjetivas. Texto & Contexto —
Enfermagem. [on-line], 18 (3), 458-465, 2009. Disponivel em: . Acesso em 04 ago. 2010.

DISCIPLINA:BIOETICA E LEGISLACAO NA CH: 60
ENFEFMAGEM

EMENTA:Etica, legislacio e o exercicio profissional. Codigo de Etica de Enfermagem.
Bioética e 0 ser humano no processo saide doenga. Discussdo de temas de implicacoes
¢ticas.

REFEF.ENCIAS:

BASICA:

Garrafa V. Bioética, satide e cidadania. In: Barchifontaine CP, Pessini L, organizadores.
Bioetica- alguns desafios. Sdo Paulo (SP): Editora Loyola, 2002.

Germano RM. A ética e o ensino da ética na enfermagem do Brasil. Sio Paulo (SP):
Ed. Cortez; 1993.

COMP LEMENTAR:

MASCARENHAS, Nildo Batista. ROSA, Darci de Oliveira Santa. Bioética e formacio
do enfermeiro: uma interface necessaria. 2010,

Oguissc, Taka; Zoboli, Elma Lourdes Campos Pavone. Etica e Bioética: Desafios para
a Enfermagem e a Saude. Série Enfermagem. Editora: Saraiva, 2010.

DISCIFLINA: FARMACOLOGIA CH: 90
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EMENTA:Introducio 3 Farmacologia. Farmacocinética. Fa rmacodinamica. Farmacologia dos
Sistemac. Interacdo Medicamentosa. Farmacologia clinica. Quimioterapia

REFEFENCIAS:

BASICA:

ASPERHEIM, Mary K. Farmacologia para enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2004,

KATZUNG, Bertram G. Farmacologia basica e clinica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2006.

RANG, H. P.; MOORE, P. K.; RITTER, J. M. Farmacologia. Rio de Janeiro: Elsevier,
2007.

COMPLEMENTAR:

AME - Dicionario de Administragio de Medicamentos na Enfermagem — 10 anos:
2009/2(10. RJ: EPUB, 2010. Edi¢do Auro.

GUIMARAES, Deocleciano Torrieri. Dicionario de termos médicos, enfermagem e de
radiolozia. 2. ed. Sio Paulo: Rideel, 2008.

SPRINGHOUSE CORPORATION. Farmacologia clinica. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2003,

LIMA, Ana Beatriz D. de. Interacoes medicamentosas. Sio Paulo: Senac, 1995,
WOLKOFF, Alexandre. Dicionario ilustrado de termos médicos e saude. Sio Paulo:
Ridel, 2005.

L |
[DISCII'LINA: BASES TECNICAS APLICADAS DA CH: 90 7
ENFEEMAGEM

EMENTA:Procedimentos e técnicas bésicas de enfermagem. Medidas de controle de
infeccio. Enfermagem na assisténcia das necessidades fisiologicas, psicosociais e
espirituais. Assisténcia de Enfermagem a pacientes graves e terminais. Cuidados com o
COrpo piis-morte.

REFEFENCIAS:

BASICA:

ATKINSON, L.D: MURRAY, M. E. Fundamentos de Enfermagem. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008.

GIOVANI, Arlete M. M. Enfermagem: Calculo e Administra¢io de Medicamentos, 107,

| JORGE, Silvia A., DANTAS, Sénia Regina P. E. Abordagem Multiprofissional do|



Tratamento de Feridas. Sio Paulo, 2003.

LECH, Joana. Manual de Procedimentos de Enfermagem. 2° edi¢do. Sao Paulo:
Martinari, 2007.

COMPLEMENTAR:

PERRY, A. G; POTTER, P.A. Fundamentos de Enfermagem. Rio de janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

PERRY, A.G: POTTER, P.A. Fundamentos de Enfermagem. Rio de Janeiro: Elsevier,
2009,

DISCII'LINA:PATOLOGIA ' CH: 60

BASICA:

BRASILEIRO FILHO, Gerando. Bogliolo-patologia geral. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006.

COMPLEMENTAR:

BRASILEIRO FILHO, Gerando. Bogliolo-patologia. 7. ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2004,

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Fisiologia humana e mecanismo das doencas. 6.
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998,

MENDIZS, René. Patologia do trabalho. 2. ed. Sdo Paulo: Atheneu, 2005.

REY, Luis. Parasitologia: parasitos ¢ doengas parasitarias do homem nos tropicos
ocidentais. 4. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2008.

DISCIPLINA:INGLES INSTRUMENTAL CH: 60 7

EMENTA:Estratégias de leitura.Estudo de estruturas bdsicas da lingua inglesa.
Compreensio de textos preferencialmente na 4rea da saude,
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\ RUBRICA
REFEFENCIAS: W

BASICA:

JACOBS, Michael A — Como Nao Aprender Inglés. ARTIF, §. Paulo, 1999,

ORTENZI, Denise I. G. (EtAll) Roteiros pedagégicos para a prética de Ensino de Inglés.
EDUEL, Londrina, 2008

COMPLEMENTAR:

THOMSON and HEINLE - “The Heinle Picture Dictionary“, 2005 4, English WAY,
Abril, Sio Paulo, 2009 (Volumes 19 3 24)

HARDING, Keith, English for SpecificPurposes. Resource Books for Teachers. Oxford
Universit Press, 2007.

DISCH'LINA:NUTRICRO

ninerais. Grupos de alimentos, Nutrigio em adultos, gestantes nutrizes. Nutricio em lactentes,
criangas. adolescentes ¢ idosos. Obesidade. Ma nutrigao. Nutri¢do em cirurgia. Nutrigio

parenteral. Solugdes isoténicas ¢ hipertonicas. Equilibrio 4cido base, Fundamentos da djeta
normal e disttrbjos alimentares.

Manole 2009. | 172p. Douglas, CR. Fisiologia Aplicada a Nutri¢do. 2 ed. Rio de Janeiro;
Guanabara Koogan, 2006. 1074p. Dutra-de—O]iveira, JE & Marchini, Js. Ciéncias
Nutricicnais. Sio Paulo: Savier, 1998, 403p.

COMPLEMENTAR:

Koolman, J. &Ro6hm, K, Bioquimica: texto ¢ atlas. 3 ed. Porto Alegre: Artmed, 2005.
478p. Linden, Sonia. Educacio nutricional: algumas ferramentas de ensino. Sio Paulo:
Varela, 2005. 153 p- Ribeiro, EP: Seravalli, E. A. G. Quimica de alimentos, 2. ed. rev.

Sdo Paulo, SPp: Instituto Maud de Tecnologia, Ed ard Blucher, 2007, 184
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UEMA
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REFERENCIAS: \ RUBRIG™

BASICA:

CARVALHO, J.C.T.; ALMANCA, C.C.J. Formulario de Prescri¢do Fitoterapica. Sio
Paulo: Atheneu, 2003. FONTES, O.L. Farmacia homeopitica: teoria e pratica. Sio Paulo:
Editora Manole, 2001. 351p. YWATA, C.; ANTONIO, J.; CORDEIRO, R. A cura esti
na natureza: medicina natural. Sio Paulo: Trés, 2000. 544p.

COMPLEMENTAR:

CLAY, J.H.; POUNDS, D.M. Massoterapia clinica: integrando anatomia e tratamento.
Sdo Paulo: Editora Manole, 2003. 412p. LAMBERT, E. Os estados afetivos e os
remedics florais do Dr. Bach: Um repertorio completo para uso na terapia floral. Sio
Paulo: Pensamento, 1991. 164p. TESKE, M.; TRENTINI, A.M.M. Herbarium:
Compéndio de Fitoterapia. 4 ed. Curitiba: Herbarium Lab. Bot. Ltda, 2001.

|

DISCIFLINA:ENFERMAGEM DOTRABALHO CH: 90

EMENTA:O saber /trabalho em satide e a pratica/fazer do trabalhador. Normas
regulamentadoras e a Organizagao Trabalhista. Programa Nacional de Satde do Trabalhador.
Riscos e Doengas Ocupacionais. Os acidentes de trabalho, notificagdes e implicacdes legais.
Agdes de Vigilancia Sanitaria e Epidemiolégica na Satde do Trabalhador. Atuagdo do enfermeiro
na promncao da saide, prevengio e controle de acidentes e doengas laborais, cuidados de
enfermagem no tratamento e reabilita¢do dos trabalhadores.

REFEFENCIAS:

BASICA:

RIBEIRO, Maria Celeste Soares. Enfermagem e Trabalho: fundamentos para a aten¢do
a saude dos trabalhadores. 2. ed. Sdo Paulo: Martinari , 2011.

LUCAS, Alexandre Juan. Processo de Enfermagem do Trabalho. 2. ed. Sio Paulo:
latria , 2.009.

ATLAS. Segurane¢a e Medicina do Trabalho. 63, ed. Sdo Paulo: Altas, 2001.

COMPLEMENTAR:

BRASILEIRO FILHO, Gerando. Bogliolo-patologia geral. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

DANGELO, Fattini. Anatomia basica dos sistemas organicos: com a descricio dos
08s0s, junturas, musculos, vasos e nervos. Sio Paulo: Atheneu, 2006.

GUYTON, Arthur C; HALL, John E. Fisiologia humana e mecanismo das doencas. 6.
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ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 1998.
HORTA, W. A. Processo de enfermagem. Sio Paulo: EPU: 1979,
TANNURE, C.; GONCALVES, A.M.P. SAE: Sistematizacdo da assisténcia de

enfermagem — guia pratico. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan: 2008.

bog

DISCIPLINA: SAUDE MENTAL CH: 60 i

de Enfermagem ao ser humano nas fases do desenvolvimento biopsicossocial. A
comunicagio do enfermeiro nos aspectos: intrapessoal, interpessoal, grupal e de massa.
Relacionamento enfermeiro e cliente. Abordagem de estudos, observagdes e orientagdes
voltadas. ao individuo e sua familia em todos os niveis de aten¢do. Exercicios praticos de
dinamicas de grupo e de relagdes humanas.

REFEEENCIAS:

BASICA:

BOTECA, Neury José: DALGALARRONDO, Paulo. Satide mental no hospital geral:
€spago para o psiquico. 2. ed. Sio Paulo: Hucitec, 2000.

ROCHA, Mylius Rocha. Enfermagem em satde mental. 2 ed. Rio de Janeiro: Senac,
2007.

FIGUEIREDO, Joio Augusto B.; ANGELOTTI, Gildo; PIMENTA, Cibele A. de M. Dor
e satide mental. Sio Paulo: Atheneu, 2004.

COMPLEMENTAR:

BRUNNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico-cirirgica. 10. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

CIANCIARULLO, Tamara Iwanow. Instrumentos basicos para o cuidar. Sio Paulo:
Atheneu, 2005.

PIANUCCI, Ana. Saber cuidar: procedimentos basicos em enfermagem. Sdo Paulo:
Senac, 2:003.

PERRY, Anne G.; POTTER, Patricia A. Fundamentos de enfermagem. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

JASPERS, Karl. Psicopatologia geral. Sio Paulo: Atheneu, 2006.

LFISCII'LINA: EPIDEMIOLOGIA CH: 90 j




]FMENTA:Conceitos ¢ usos da epidemiologia. Medidas de frequéncia das doengas,
morbidede e mortalidade. Métodos de estudo dos agravos a saude da populagdo..Enfoque
de risco, grupos e fatores. Epidemiologia das doencas infecciosas e das nio infecciosas.
Epidemiologia e controle das endemias de transmissdo  vertical.Vigilancia
epidemioldgica; sistemas de informacdo. Estudo epidemiologico da regido.

REFERENCIAS:

BASICA:

COSTA, Edina Alves. Vigilancia sanitiria: protecdo e defesa da satde. Sio Paulo:
Sobravi ne, 2004.

FRANCO, Joel Laércio; PASSOS, Afonso Dinis Costa (Orgs.). Fundamentos de
epidemiologia. Barueri, SP: Manole, 2005.

MEDRONHO, Roberto A. et al. Epidemiologia. Sdo Paulo: Atheneu, 2006.

COMPLEMENTAR:

CAVINATTO, Vilma Maria. Saneamento basico: fonte de satde e bem-estar. 2. ed. Sio
Paulo: Moderna, 2003.

PAIM, Jairnilson Silva. Desafios para a saide coletiva no século XXI. Salvador:
EDUFBA, 2006.

PASSOS, Afonso D. C., FRANCO, Laércio J. Fundamentos de epidemiologia. Sio
Paulo: Manole, 2011,

DISCIFLINA:INFECTOLOGIA CH: 60

EMENTA:As doengas infecciosas no contexto socioecondmico e sanitario do pais. As
doengas transmissiveis de significado no Brasil e no Maranhdo. Politicas de satde
voltadas. para o controle das doencas infecciosas e/ou transmissiveis. PCIH. Medidas de
prevengido, protecdo, controle, bloqueios, acompanhamento de tratamento e reabilitacio
do cliente e familia.

REFERENCIAS:

BASICA:

HINRICHSEN, Sylvia L. DIP — Doengas infecciosas e parasitirias. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2005.

MEDRONHO, Roberto A. et al. Epidemiologia. Sdo Paulo: Atheneu, 2006.
MELLOQ, Heloisa R. L. de. Condutas em doengas infecciosas. Rio de Janeiro: Medsi.
2004.




COMPLEMENTAR:

BRASILEIRO FILHO, Geraldo. Bogliolo-patologia geral. 3. ed. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

PAIM, Jairnilson Silva. Desafios para a saide coletiva no século XXI. Salvador:
EDUFBA, 2006.

PHILIPPI Jr., Arlindo. Saneamento, saiide e ambiente: fundamentos para um
desenvolvimento sustentavel. Barueri, SP: Manole, 2005.

TAVAEFES, Walter; MARINHO, Luiz Alberto C. Rotinas de diagnostico e tratamento
das doencas infecciosas e parasitirias. Sdo Paulo: Atheneu, 2010.

DISCIFLINA:PSIQUIATRIA NA ENFERMAGEM CH: 60

EMENTA:A organizagdo da assisténcia psiquidtrica no Brasil. A participagdo do
enfermeiro no tratamento de individuos que vivenciam experiéncias de sofrimento
psiquico. Emergéncias psiquitricas. Dependéncias. Principais patologias, quadro clinico,
psicofarmacologia e exames psiquiatricos. Sistematizagdo da assisténcia de enfermagem
ao cliente com transtornos mentais.Praticas junto as instituicdes de saude.

REFERENCIAS:

BASICA:

BOTECA, Neury Jos¢; DALGALARRONDO, Paulo. Saiide mental no hospital geral:
espaco para o psiquico. 2. ed. Sdo Paulo: Hucitec, 2000.

ROCHA, Mylius Rocha. Enfermagem em saide mental. 2 ed. Rio de Janeiro: Senac,
2007.

FIGUEIREDO, Jodo Augusto B.; ANGELOTTI, Gildo; PIMENTA, Cibele A. de M. Dor
e satde mental. Sdo Paulo: Atheneu, 2004.

COMPLEMENTAR:

BRUNNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico-ciraurgica. 10. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

CIANCIARULLO, Tamara Iwanow. Instrumentos basicos para o cuidar. Sdo Paulo:
Atheneu, 2005.

PIANUCCI, Ana. Saber cuidar: procedimentos basicos em enfermagem. Sdo Paulo:
Senac, 2:003.

PERRY, Anne G.; POTTER, Patricia A. Fundamentos de enfermagem. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2004.

JASPERS, Karl. Psicopatologia geral. Sao Paulo: Atheneu, 2006.
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DISCIFLINA:SAUDE COLETIVA CH: 90 o

EMENTA:Politicas de Saude no Brasil e 0s Modelos Assistenciais. A Saude sob o
enfoque cultural, socioecondmico e politico. A evolugiio e o campo da saude coletiva na
organizagdo da atengdo a satide. Os programas de saude oferecidos a populagdo.
Estratégias de promocio da satde. Problemas de saude individuais e coletivos processo
de determinacio social da doenga e as necessidades basicas da populagdo nos servicos de
atencdo primaria. Sistematizagio da Assisténcia de Enfermagem em Saude Coletiva. O
enfermeiro como educador em satide: educacio politica e o processo de mudanga social.

REFERENCIAS:

BASICA:

CARVALHO, Sergio R. Sadde coletiva e promogio da saide. Sdo Paulo: Hucitec,
2006.

PAIM, Jairnilson Silva. Desafios para a saide coletiva no século XXI. Salvador:
EDUFBA, 2006.

FRANCO, Joel Laércio: PASSOS, Afonso Dinis Costa (Orgs.). Fundamentos de
epidemiologia. Barueri, SP: Manole, 2005.

COMPILEMENTAR:

CIANCIARULLO, Tamara Iwanow. Instrumentos basicos para o cuidar. Sio Paulo:
Atheneu, 2005.

BARROS, Alba Lucia B. L. de et. al. Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagnostica
de enfermagem no adulto. Porto Alegre: Artmed, 2002,

ROZENFELD, Suely. Fundamentos da vigilincia sanitiria. Rio de Janeiro: Fiocruz,
2000.

SILVEIRA, Mario M. Politica Nacional de saude publica. Rio de Janeiro: Revan, 2005.

DISCIFLINA:SAUDE DA FAMILIA CH: 90

EMENTA:Revalorizagio e objetivo da atengdo basica. Funcionamentodas unidades da
ESF: Atribui¢des, implantagio, diretrizes, estudos dos subprogramas e fontes de
orcamento. Legislagdo de apoio. Sistemas de informagdes. Capacitagdo das equipes.
Diagnostico de area. Planejamento e avalia¢io das acoes. Visita domiciliar na ESF e
aspectos cticos legais. Prontuario da familia.

REFERENCIAS:

BASICA:




MAT
EOHN, Amelia; NUNES, Edison: JACOBI, Pedro R.A satide como~direifo ¢ como
servigo. 3.ed. Sdo Paulo, Cortez, 2002.

FONTINELE Jtnior, Klinger. Programa saide da familia PSF comentado. Goidnia,
AB, 2003.

JEKEL, James F.; KATZ, David L.; ELMORE, Joann G. Epidemiologia, bioestatistica
¢ medicina preventiva. 2.ed. Porto Alegre, ArtMed, 2005.

COMPLEMENTAR:

BERLINGUER, G. A Doenca. Sdo Paulo: Hucitec, 1998.
BERLINGUER, G. Etica da Saude. Sio Paulo: Hucitec, 1996.

CECILIO, Luiz Carlos De Oliveira. Inventado a mudan¢a na saide. 3.ed. Sio Paulo,
HUCIT ZC, 2006.

67

DISCIFLINA:EDUCACAO EM SAUDE CH: 60

EMENTA:A agio pedagdgica na area de saude: analise de concepgodes  socio
educacionais. Formas de planejar, avaliar ¢ executar atividades em ambientes sociais.
Educagiio em saude, promogio da saude, informagdo e comunicacio. Trabalho coletivo
em saude, educagdo popular e método participativo. Técnicas e recursos utilizados pela
educagdo em satde. Praticas de intervengdo nas comunidades.

REFERENCIAS:

BASICA:

FREIRE,P. Educacio e mudanga.15 ed., Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1989. 79p. 2.
VALLA,V.V.;  VASCONCELOS,E.M.; PEREGRINOM.; FONSECA,L.C.S.: Mc
KNIGHT,J.L. Satde e educacio. Rio de Janeiro: DP&A, 2000. 115p. 3. MOTTA,D.G.;
BOOG,\V.C.F. Educag¢io Nutricional. 2 ed., rev. e ampl., Sdo Paulo: IBRASA, 1987.
182p.

COMPLEMENTAR:

FAGIO_LD.; NASSER L.A. Educagdo nutricional na infincia e adolescéncia:
planejarnento, intervencio, avalia¢do e dinimicas. Sdo Paulo: RCN Editora, 2006. 244p.
5. BORDENAVE,J.D.; PEREIRA.A.M. estratégias de ensino-aprendizagem. 16 ed.,
Petropolis:Vozes, 1995. 316p. 6. BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Diretoria de
Programas de Educac¢io em Saude. Educa¢io em saude: histdrico, conceitos e propostas
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DISCIFLINA:SAUDE DA MULHER (CH: 60—~
EMENTA:Condicﬁo feminina e categoria de género. Estudo dos subprogramas de
Planejamento Familiar, controle do cancer ginecoldgico, Doengas  Sexualmente

Transmissiveis e climatério oferecido pela Rede Basica de Satde. Assisténcia de
enfermagem 4 mulher no contexto biopsicossocial. Mortalidade e morbidade da mulher.

COMPLEMENTAR:

BRUNNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico-cirirgica. 10. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

FERNANDES, Aurea Quintella; NARCH]I, NadiaZanon. Enfermagem e saude da
mulher Sio Paulo: Manole, 2007.

FIGUE]REDO, Nebia M. A. de. Ensinando a cuidar da mulher, do homem ¢ do
recém-nascido. Sio Paulo: Yendis, 2010.

NANDA, Diagnésticos de enfermagem: defini¢oes e classificacio - 2009-2011,

organizado por North American NursingAssociation. Porto Alegre: Artmed, 2006,

DISCIFLINA:URGENCIA E EMERGENCIA

EMENTA:Estrutura ¢ funcionamento de unidades destinadas ao tratamento de urgéncia
€ emerzencia. Assisténcia de enfermagem ao paciente com comprometimento das
fungdes vitais: Respiracio, circulagio, eliminagio, locomogio e hidratagdio. Unidade de
Terapia Intensiva.

REFERENCIAS:

COMPLEMENTAR:



BRUNNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

FIGUEIREDO, Nebia M. A. de. Cuidando em emergéncia. Sio Paulo: Difusdo, 2004.
FIGUEIREDO, Nebia M. A. de. Emergéncia. Sio Paulo: Yendis, 2006.

GOMES, Alice M. Enfermagem na unidade de terapia intensiva. Sao Paulo: EPU,
1988.

-cirdrgica. 10. ed. Rio de

DISCIP'LINA:ENFERMAGEM NA SAUDE DA CH: 90
CRIANCA E DO ADOLESCENTE

EMENTA:Assisténcia de Enfermagem ao recém-nascido.Mortalidade ¢ morbidade do
recém-nascido.O recém-nascido normal e de termo. Crescimento e Desenvolvimento da
crianga. O primeiro ano de vida, A idade pré — escolar e a idade escolar. A Enfermagem e
os diferentes niveis de assistencia a saide da crianga. Prevencio da acidentes na infancia.
Doengas prevalentes da Infancia. Aspectos éticos no cuidar da crianca.

REFERENCIAS:

BASICA:

FIGUEIREDO, Nebia M. A. de. Ensinando a cuidar da mulher, do homem e do
recém-nascido. Sio Paulo: Yendis, 2010.

KAWAMOTO, EmiliaEmi. Neonato, a crianca e o adolescente, Sdo Paulo: EPU, 2009,
SANTCS, Nivea C. M. Assisténcia de enfermagem materno-infantil. Sio Paulo: [atria,

COMPLEMENTAR:

FIGUEIREDO, Nebia M. A. de. Ensinando a cuidar da mulher, do homem e do
recém-nascido. Sio Paulo: Yendis, 2010.

KAWAMOTO, EmiliaEmi. Neonato, a crianca e o adolescente., Sdo Paulo: EPU. 2009.
SANTCS, Nivea C. M. Assisténcia de enfermagem materno-infantil. Sio Paulo: latria,
2004,

BOWD:N, Vicky R.; GREENBERG, Cindy S. Procedimentos de enfermagem
pedidtrica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.

COLLET, Neusa; OLIVEIRA, Beatriz G. Manual de enfermagem em pediatria. Sio
Paulo: AB, 2002.

MELO, Cristina: TANAKA, Oswaldo Y. Avaliag¢io de programas de saude do
adolescente. Sio Paulo: Edusp, 2004.

e
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DISCIFLINA:ADMINISTRACAO DOS SERVICOS DE | CH: 60
SAUDEF!

EMENTA:A evolugio do pensamento administrativo: teorias e fungoes da
Administragdo. Modelos organizacionais das institui¢des de saude e¢ dos servigos de
enfermagem. O enfermeiro ¢ a administragdo da assisténcia de enfermagem. Lideranca.
Comunicagdo.

REFERENCIAS:

BASICA:

BARTMANN, Mercilda; TULIO, Ruth: KRAUSER, Lucia T. Administra¢io na saiude
e na enfermagem. Rio de Janeiro: Senac Nacional, 2005.

MARQUIS, Bessie L.; HUSTON, Carol J. Administragiio e lideranca em enfermagem.
Porto Alegre: Artmed, 2005.

CHIAVENATO, Idalberto. Gestio de pessoas: 0 novo papel dos recursos humanos nas
organizagoes. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004.

COMPLEMENTAR:

GALANTE, Anderson. Auditoria hospitalar do servico de enfermagem. Sio Paulo:
AB, 2008.

KURCGANT, Paulina. Administra¢io em enfermagem. Sio Paulo: EPU, 2010.
WRIGET, Peter L.; KROLL, Mark J.; PARNELL, John. Administragiio estratégica:
conceitos. Sdo Paulo: Atlas, 2000.

DISCIFLINA:SAUDE DO ADULTO E DO IDOSO CH: 120

EMENTA:Assisténcia de enfermagem na higiene, conforto ¢ mecanica corporal do
cliente. Assisténcia de Enfermagem nas alteragdes organicas. Assisténcia de enfermagem
na terapéutica, na oxigenac¢do, na nutrigdo, na hidratacdo, na regulagdo cardiovascular, na
regulagiio hormonal, nas eliminagdes fisiolégicas do cliente. Assisténcia de enfermagem
sistematizada a clientes internados em unidades de clinica médica. Assisténcia de
Enfermagem a pacientes com afecgdes agudas e cronicas de média e alta complexidade.

REFERENCIAS:

BASICA:

BRUNNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico-cirtrgica. 10. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.
ELIOPOULOS, C. Enfermagem gerontolégica. 5. ed, Rio Porto Alegre, Artmed. 2005.
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COMPLEMENTAR:

BRASIL, Estatuto do Idoso: Lei n. 10.741, de 1°/10/2003. Sio Paulo: Saraiva, 2010.
CARPENITO, Lynda Juallet al. Diagnésticos de enfermagem: aplicagdo a pratica
clinica. 11. ed. Porto Alegre: Artmed, 2009.

VEIGA JUNIOR, Celso Leal da.Comentirios ao Estatuto do Idoso. Sdo Paulo, LTR,
2005

GOMES, Romeu. A satide do homem em foco. Sio Paulo: Editora UNESP, 2010,

GOMES, Romeu (org.). A saiide do homem em debate. Rio Janeiro: Editora FIOCRUZ,
2011.

SOBREIRO, Bernardo: PASQUALOTTO, Fébio Firmbach. A satide do homem. Rio
Grande do Sul: EDUCS, 2008.

BARROS, Alba Lucia B. L. de, et. al. Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagnostica
de enfermagem no adulto. Porto Alegre: Artmed, 2002.

BRUNNMNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico-cirurgica. 10. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

DUGAS, Beverly W. Enfermagem pritica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2005.
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DISCIFLINA:PROJETOS DE PESQUISA EM SAUDE CH: 60

EMENTA:A natureza da Ciéncia e da pesquisa cientifica. Modelos teoricos da pesquisa
social: positivismo, fenomenologia, materialismo histérico. Elabora¢do de projeto de
pesquisi: etapas essenciais. Organizagio, anélise, interpretacdo de dados e montagem do
relatoric de pesquisa. A questdo ética da pesquisa.

REFERENCIAS:

BASICA:

LAKATOS, Eva Maria; MARCONI, Marina de Andrade. Fundamentos de metodologia
cientifica. 6. ed. Sdo Paulo: Atlas, 2005.

MEDEIROS, Jodo Bosco. Redacio cientifica: a pratica de fichamentos, resumos,
resenhas. 7. ed. Sdo Paulo, Atlas, 2005.

SEVERINO, Anténio J. Metodologia do trabalho cientifico. 22 ed. Sio Paulo: Cortez,
2000.

COMPLEMENTAR:

ANDRADE, Maria Margarida de. Introdugio a metodologia do trabalho cientifico:
elaboracdo de trabalhos na graduacio. 7. ed. Sio Paulo: Atlas, 2005.

CERVO, Amado Luiz et al. Metodologia cientifica. Sio Paulo: Pearson Prentice Hall,
2007.




FACHINE, Odilia. Fundamentos de metodologia. 4. ed. Sio Paulo: Saraiva, 2005.
FERNANDES, José¢. Técnicas de estudo e pesquisa. 7. ed. Goiania: Kelps, 2004.

GIL, Antonio Carlos. Como elaborar projetos de pesquisa. 5. ed. Sao Paulo: Atlas,
2010.

REIS, Linda G. Producio de monografia: da teoria a pratica. 2. ed. Brasilia: Senac-DF,
2008.

DISCIFLINA:PERIOPERATORIA CH: 120

EMENTA:Humanizagdo da assisténcia de enfermagem no pré, trans e pds-operatorio.
Principios de esterilizagio e assepsia pré-operatéria. Estrutura, organizagio e
gerenciamento do Centro Cirtrgico e Central de Material Esterilizado.

REFERENCIAS:

BASICA:

FIGUEIREDO, Almeida de. Centro cirdrgico: atuacio, intervencdo e cuidados de
enfermagem. Sdo Paulo: Yendis, 2006.

MOURA, Maria Lucia Pimentel de A. Enfermagem em centro de material e
esteriliza¢io. 9. ed. Sdo Paulo: Senac, 2004.

SANTCS, Nivea C. M. Enfermagem na prevengio e controle da infec¢io hospitalar.

Sao Paulo: latria, 2003.

COMPLEMENTAR:

FIGUEIREDO, Almeida de. Centro cirurgico: atuac¢do, intervencdo e cuidados de
enfermagem. Sdo Paulo: Yendis, 2006.

ROSA, Maria Tereza Leguthe. Manual de instrumentag¢io cirdrgica. Sio Paulo:
Rideel, 2010.

SANTCS, Nivea C. M. Centro cirurgico e cuidados de enfermagem. Sio Paulo: Iatria,
2003.

SANTCS, Nivea C. M. Enfermagem na prevencio e controle da infec¢iio hospitalar.
Sao Paulo: Iatria, 2003.

ROSA, Maria Tereza Leguthe. Manual de instrumentagiio cirargica. Sio Paulo:
Rideel, 2010.

DISCIFLINA:OBSTETRICIA CH: 60

EMENTA:Assisténcia pré-natal. Gravidez de baixo e alto risco. Assisténcia de
enfermagem no parto,puerpério e urgéncias obstétricas. Patologias na gravidez.




Aleitamento materno.

REFERENCIAS:

BASICA:

CARVALHO, Geraldo Mota de. Enfermagem em ginecologia. Sio Paulo: EPU, 2004.
NEME, Bussamara. Obstetricia basica. 3. ed. Sdo Paulo: Sarvier, 2009.
REZENDE, Jorge. Obstetricia. 11. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2009.

COMPLEMENTAR:

BRUNNER; SUDDARTH. Tratado de enfermagem médico-cirirgica. 10. ed. Rio de
Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

FERNANDES, Aurea Quintella; NARCHI, NadiaZanon. Enfermagem e saide da
mulher Séo Paulo: Manole, 2007.

FIGUEIREDO, Nebia M. A. de. Ensinando a cuidar da mulher, do homem e do
recém-nascido. Sdo Paulo: Yendis, 2010.

NANDA, Diagnosticos de enfermagem: defini¢des e classificacdio - 2009-2011,

organizado por North American NursingAssociation. Porto Alegre: Artmed, 2006.

6.6. Estigio Curricular

O Estagio Curricular Supervisionado é um componente obrigatério do
Bacharelado, com duragdo de no minimo 900 horas em tempos concentrados a partir do 9°
semestre. O Estagio Curricular de que trata o caput deste artigo serd objeto de instrumento
juridico apropriado, firmado pela entidade concedente do estagio e pela UEMA, na forma
legal.

O Estagio devera ser realizado através de projetos delineados a partir da leitura da
realidade, oferecendo ao futuro profissional um conhecimento real em situacio de trabalho
constatando as possibilidades de realizagdo das competéncias exigidas na pratica
profissional, especialmente quanto a regéncia de turmas, sem desconsiderar outros aspectos

da expe-iéncia docente em unidades de ensino.



realidade sociocultural, onde os mesmos possam aplicar conhecimentos adquiridos, buscar
novas habilidades pessoais e profissionais, bem como refletir sobre o desenvolvimento das

praticas de saude.
Os Estdgios Curriculares Supervisionados se desenvolverdo da seguinte forma:

I- Somente os alunos sem pendéncias académicas poderio continuar as préticas

curriculares supervisionadas;

2- Os Estagios Curriculares Supervisionados em Satde Coletiva, Saide da Familia,

Satde Mental e Psiquiatrica poderdo acontecer nas Redes Primarias de Satde na

cidade de Grajau-MA;

3- OsEstagios Curriculares Supervisionados em Satde da Mulher e do Recém
Nascido; na Saude da Crianga e do Adolescente; na Saude do Adulto e do Idoso;
em Perioperatoria e em Administragdo Hospitalar, deverdo acontecer nas Redes
Terciarias de Saude (Alta Complexidade), na cidade de Sdo Luis-MA ou Caxias-
MA, devendo o grupo de alunos em estagio, escolher o municipio através de
votagdo, sendo aprovado 50% mais um e contendo aprovagdo e homologac¢io em

Colegiado.
< Atribuicdes académicas nos Estagios Supervisionados em Enfermagem

Sdo atribuigdes dos Coordenadores:

e Diretor do Curso- designaro coordenador de estagio e os supervisores, bem
como acompanhar o desenvolvimento do Estagio Supervisionado, garantindo,
com o Colegiado do Curso condi¢des, para que o Estdgio Supervisionado

possibilite uma melhor formagao pedagogica do aluno.

e Coordenador de Estagio- elaborar o Manual de Estagiode acordo com as
Normas de Graduagio do CESGRA/UEMA e estabelecer as diretrizes e
acompanhar a organiza¢do dinamica dos estagios supervisionados de ensino para
0 curso, em trabalho cooperativo com os supervisores dos estagios e os alunos

estagiarios, em conformidade com a Lei Federal n°® 11.788/2008.

% Atribuicoes do Coordenador do Estagio:
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a) acompanhar, juntamente com os professores, supervisores a dinamizacdo das
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propostas de estagios;

b) manter arquivo de informagdes sobre o funcionamento dos estagios
supervisionados;

c) estabelecer convénios com Instituigoes de Saude a fim de garantir vagas
onde o EEstagio Supervisionado possa ser realizado;

d) efetuar levantamento de vagas para o estagio curricular e demandas de
campos de estagio;

¢) manter intercambio com as Coordenadorias de Saude do Sistema Estadual,
Secretarias Municipais de Saude e instituigdes privadas;

f) agilizar obten¢do de recursos para o desenvolvimento das atividades de
supervisdo, providenciando aos supervisores do Curso ¢ do campo, o material necessario
para o acompanhamento do estagiario;

g) apoiar as atividades de estagio, visando ao atendimento das diferentes areas;

h) realizar reunides sistematicas, agendadas em cronograma semestral;

i) desenvolver dinamicas de integragdo com as Redes de Apoio a Formagao
Docente: dos diferentes cursos, promovendo uma agdo formadora compartilhada;

j) organizar coletivamente, publicar e divulgar o relatorio semestral de
atividades do setor, bem como a producdo docente e discente fomentada através dos
estagios supervisionados de ensino;

k) Providenciar e fornecer aos Supervisores de Estagios as fichas de cadastros
dos aluros, cartas de apresentagdo e demais documentos que formalizem a disciplina;

I) encaminhar a documenta¢do necessaria para a realizagio do Seguro
Obrigatdrio;

m) organizar as turmas de estagios;

n) acompanhar, orientar e avaliar, juntamente com os professores-supervisores
de estagio, o trabalho desenvolvido pelos estagidrios;

0) realizar quando necessario, o papel de mediador entre alunos, supervisores,
institui¢ao de saude e coordenag¢io do curso;

p) prestar e dinamizar todas as informagdes necessarias para a realizagdo do
estagio;

q) Estar atualizado no que diz respeito a legislagdo referente ao estagio;

r) organizar seminarios durante o semestre, com a participagdo de professores

supervisores;
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s) divulgar e verificar o cumprimento das normas estabelecidas.
t) receber os relatorios corrigidos pelos supervisores de estagio.

u) selecionar, através de selegdo, os supervisores de estagios.

Os Supervisores de Estagio (preceptor) serdo responsaveis pelas orientagdes
e acompanhamento sistemético obrigatorio das atividades de estagio e avaliagdo do projeto
de Estdjzio, das agdes desenvolvidas e do aluno estagidrio, em trabalho articulado com o
Coordenador de Estdgio. Esses supervisores deverdo ter formagdo em Enfermagem
Bacharelado para supervisionar os estagios curriculares supervisionados, bem como podem
participar na supervisio e acompanhamento das praticas curriculares e hospitalares em
outras disciplinas que ndo seja as de Estagio Supervisionado, mas que necessite de

acompaihamento nas institui¢des de saide.
¢ Atribuigdes dos Supervisores de Estigios:

a) Participar das atividades referentes aos estdgios curriculares, desde o
planejarnento de estagio no curso e dos projetos de estagios dos alunos a avaliag¢io final,
bem coino os seminarios de integragio;

b) Promover as dinamicas da docéncia compartilhada, na integragdo como
supervisor de campo, € o estagidrio no desenvolvimento de suas atividades de estagios;

¢) Orientar o aluno estagiario na elaboracdo dos planos de cuidados dos
pacientes;

d)Orientar os alunos sobre os procedimentos necessarios para o
desenvclvimento das atividades de estagios;

e) Realizar visitas, se possivel, de supervisao nos campos de estagios de sua
competéncia;

f)Desempenhar outras atividades pertinentes a fun¢do de supervisor;

g) Encaminhar a Carta de Apresentagdo, o Termo de Compromisso ¢ o
Convéno;

h) Dinamizar todas as etapas do estagio, monitorando o desempenho dos
alunos rias atividades pedagogicas desenvolvidas no contexto de estagio;

1) Organizar encontros para que os alunos possam socializar as suas
experiéncias e receberem orientagdes coletivas;

j) Orientar o estagidrio na elaboragdo do relatorio de estagio;
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k) Encaminhar através de relatorio todas as irregularidades percebidas durante

I) Organizar e planejar junto com a coordenagio do estagio supervisionado os

seminarios;

m) Sugerir institui¢des de satude para o estabelecimento de Convénios;

n) Demonstrar ao académico o conteudo do manual do Estdgio e cumprir de

forma integral as suas determinagdes.

Os estagiarios (alunos), quando em regéncia de classe, deverdo ser

supervisionados por docentes com graduagdo na area especifica de formagdo do Curso.

Aos aluios estagidrios, cabem as seguintes atribui¢des:

)

D)

Encaminhar as formalidades junto ao campo de estagio indicado, por meio de
contatos com a equipe diretiva e supervisor de Campo, definindo as
necessidades administrativas e pedagogicas para a realizagdo do estagio, no que
compete a responsabilidade enquanto aluno estagiario;

Elaborar o projeto de estagio que principia por uma leitura da realidade do
campo em que ird atuar, visando conhecé-lo quanto as necessidades e demandas
de intervencdo, culminando com a propostade docéncia compartilhada, que
contemple todas as atividades necessarias para os objetivos e metas propostos;
Encaminhar ao Estagio Supervisionado em Enfermagem do Curso as
informagdes relativas a comunidade e a Instituigdo onde vai realizar o estagio
(pesquisa de campo), para facilitar o encaminhamento do seu projeto
(planejamento e agdo reflexiva a partir da realidade constatada);

Planejar e desenvolver as atividades de estagio, a partir da proposta
apresentada;

Participar ativamente da Rede de apoio a formag¢ido docente do curso, buscando
auxilio e partilhando sua experiéncia com colegas e professores;

Elaborar relatério do estagio, semestralmente, de acordo com as exigéncias do
preceptor, bem como produgdes que revelem o conhecimento construido a
partir de sua pratica reflexiva;

Conhecer o contetido do manual do estagio e cumprir de forma integral as suas
determinagoes;

O aluno matriculado na disciplina de Estagio Supervisionado devera cumprir a

carga horaria integral da disciplina; Em casos excepcionais, o aluno devera
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entregar justificativa, via requerimento do aluno, por periodo de até trés dias
uteis, para parecer técnico do preceptor e Coordenador de Estagio;

Encaminhar e formalizar a sua atividade de estagio através da Carta de
Apresentagao do Termo de Compromisso e o Termo de Convénio junto a
institui¢do de ensino onde sera desenvolvido o estagio;

Cumprir com todas as exigéncias da disciplina no que concerne a seu
planejamento de curso e execu¢do do mesmo;

Apresentar ao professor-supervisor o seu plano de trabalho para ser aprovado
com o objetivo de garantir a continuidade do estagio;

Participar dos encontros programados com o professor-supervisor ¢ a

coordenagdo de estagio para o planejamento e elaboracio do relatdrio;

m) Ao final da disciplina o aluno devera realizar o relatorio de estigio conforme

n)

0)

orientagfio apresentada no manual;

Os alunos que comprovarem mais de dois anos de estagios supervisionados em
escolas de Ensino Infantil, Fundamental e Médio, EJA ou Classe Especial
poderdo solicitar regime especial de estagio, devidamente comprovado por
CLT, concurso publico, ou contra cheque atualizado correspondente ao
semestre de matricula;

Participar dos seminarios organizados pela coordenagio e professores

supervisores do estagio supervisionado.

6.7.Moriitoria

O CESGRA/UEMA em atendimento ao que dispde as Normas Gerais de Ensino e

Graduacdo que determina termonitores, selecionados entre os alunosregularmente

matricu ados para exercer a fungdo de auxiliar o magistério, sob orienta¢io do professor

responsiivel pela disciplina.

A sele¢do do monitor ¢ feita pelos departamentos interessados e sua vigéncia sera

estabelecida em Edital especifico.

Vale ressaltar a importancia da monitoria em um curriculo como uma das dimensdes

operacionais que mais contribuem com a identidade do curso, reafirmando seus objetivos,

objetos de estudo orientando como aprender.

6.8Iniciagdo a Pesquisa Cientifica
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A Produgdo Cientifica ¢ algo de extrema importincia na estrutura de um curso de
Graduacido, € por conseguinte na formagdo de um profissional apto a competi no mundo
globalizado, partindo desse pressuposto o Curso de Educacio Fisica do CESGRA-UEMA
pretende superar barreiras e entraves que de certa forma dificultam o desenvolvimento do
processo (Titulagdo de Professores, Regime de Trabalho, Organizac¢io de Nucleos de
Estudos, etc.). De forma isolada, alguns professores ja desenvolvem pesquisas, entretanto,
precisarios avangar bastante nessa area, objetivo que pretende-se alcangar com o advento
deste Projeto Pedagdgico.

Pretende-se produzir conhecimento a partir de uma realidade vivida e nio de critérios
estereotipados e predefinidos por situagdes culturais distantes e alheias as que temos aqui e
agora. Nesse contexto a validez de qualquer conhecimento sera mensurada na proporg¢do
em que este possa, ou ndo, fazer estender melhor ¢ mais profundamente a realidade
concreta.

Ternos que ter uma Universidade com incentivo a pesquisa, a fim de objetivar a
formar cientistas, profissionais do saber; para que um tal clima se faga, ¢ obviamente
necessa-io que a Universidade como em todo, especifico o professor esteja sempre bem
informado da realidade em termos gerais, bem como na sua area de especializagdo em
particular através do trip€ ensino, pesquisa e extensdo, a fim de que possa proporcionar aos
nossos ¢ducando temas de reflexdo concretas, problemas e fontes de estudos, proposi¢des

criativas e originais, decorrentes da incessante observacio critica da realidade.

6.9. Extensdo no Ensino

Assim como a inicia¢do Cientifica, a Extensdo se faz num instrumento
necessaio aos alunos de Graduagdo, contribuindo para a criatividade do estudante,
enquanto elemento propiciador de atividades extra sala.

E fundamental que se tenha uma proposta Institucional voltada para a
Extensdo, onde se tragara metas e caminhos para uma nova postura do professor, nio se
limitanc.o a conteidos repetitivos em sala de aula. Entendemos que os alunos devem abrir
espago = descobrir mecanismo que os levem a adquirir conhecimentos além-fronteiras, ¢
ndo meramente, estarem a espera em sala.

Somos sabedores da realidade dentro da nossa instituicdo, em que os
projetos de Extensdo acontecem, ainda, lentamente, pois, em muitas das vezes, o professor

da insti-ui¢do ndo encontra tempo suficiente para desenvolver tal atividade em conjunto
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com seus alunos, ja que tem que se desdobrar ao méximo, percorrendo outras instituicdes
ou até mesmo subempregos, jd que a nossa politica educacional de ensino Superior esta
falida pelo atual sistema de governo.

No entanto, tais dificuldades ndo devem intimidar aquele que realmente
visam a um ensino Superior de qualidade, compromissado com a melhoria da educacdo no
pais, ja que as Institui¢des de Educag@o Superior ndo podem sobreviver sem alavancar as

fung¢des “Ensino- Pesquisa e Extensdo”.
6.10. Trabalho de Conclusdo de Curso — TCC

De acordo com as Normas Gerais do Ensino de Graduagdo aprovadas pela
Resolugdo n® 1045/2012 — CEPE/UEMA 19 de dezembro de 2012, Artigos 88 a 94, para
efetivar a conclusdo do Curso de Graduagdo no CESGRA/UEMA seri exigido um
Trabalh> de Conclusdo de Curso, trabalho destinado a cumprir uma tarefa académica e
com carater de producdo cientifica imprescindivel a formagéo profissional.

Os trabalhos relativos a elaboragdo e defesa do TCC compreendem duas fases,
at¢ no minimo dois periodos letivos consecutivos a critério do académico, compreendendo
0s seguintes passos:

® Aprovagdo nas disciplinas metodologicas preparatorias;

e A defesa s6 podera ser realizada mediante apresentagdo, via requerimento
do aluno, assinada pelo orientador comprovando sem pendéncias
académicas do aluno;

e A defesa serd mediada pelo Coordenador de Monografia, designado pelo
Coordenador do Curso, no qual analisara todos os pedidos de solicitagio de
defesa e marcara uma defesa(momento)unica(o) para todos os alunos no
periodo letivo. Em casos excepcionais, o aluno devera entrar com
requerimento solicitando sua defesa em dia excepcional. O coordenador de
Monografia junto a Coordenagdo do Curso deverdo emitir parecer técnico
em no maximo cinco dias uteis;

e Escolha do tema, do orientador e do projeto inicial;

e Elaboragdo da versdo preliminar do TCC, para discussdo e analise com o

professor — orientador;
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Elaboracdo do trabalho, respeitado o cronograma cido com o
orientador;

Entrega do trabalho final ao orientador devidamente organizado, segundo
padrdo estabelecido pela coordenagdo do curso, em 03 vias impressas € uma
via em midia (CDROM), em data a ser determinada pela coordenagdo do
Curso;

Os orientadores, uma vez designados, somente poderdo ser substituidos
mediante aprovagdo da coordenagdo de curso;

A mudanga de tema do trabalho somente pode ocorrer com a aprovagiao do
Coordenador do Curso, a partir da proposta do aluno ou do professor-
orientador, com o parecer conclusivo deste;

O aluno devera entregar a versdo preliminar do trabalho para a analise do
orientador, caso seja aprovado, o aluno podera prosseguir com as demais
etapas do trabalho, caso seja rejeitado, o aluno terd prazo maximo de quinze
dias letivos para reformulagdo e reapresentagao do mesmo.

Cabe ao professor-orientador a avaliagdo do TCC e a atribuigdo da primeira
nota do aluno (1° avaliagdo);

Quando o professor-orientador emitir parecer negativo, deve ser oferecida,
ao aluno, oportunidade de corre¢do das falhas, cabendo ao professor-
orientador proporcionar todos os meios ao seu alcance para que o estudante
possa concluir com éxito suas tarefas relativas ao TCC.

A defesa sera perante banca examinadora composta por 3 (trés) professores,
sendo presidente o professor orientador, ¢ dois professores indicados pelo
colegiado do curso;

A Defesa consiste na exposi¢do oral do conteido pelo estudante durante 30
(trinta) minutos e tera 10 (dez) minutos para as resposta a argui¢do de cada
componente da banca examinadora.

A aprovagio do aluno na defesa resultard de uma nota numérica calculada
pela média aritmética das notas de apresentagdo escrita e exposicdo oral.
Tendo o aluno para aprovagio consegui a média igual ou superior a 7 (sete),
caso contrario o aluno sera reprovado quando a nota for inferior, registradas

em ata a ser arquivada na diregdo do curso.
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6.11. Atividades Complementares

As atividades complementares serdo de ordem obrigatéria para os alunos
concluintes. A entrega serd definida pelo Coordenador do Curso € o aluno devera entrega,
via requerimento, na data solicitada. A disciplina serd comprovada por meio de copias de
certificedos apresentados pelos alunos na Secretaria do Curso mediante original, onde
conste carga hordria total do curso. Para cada curso, capacitagdo, aperfeigoamento,
treinamento entre outros, so serdo contabilizado no maximo 40h por curso, acima deste,
ndo tera validade.

O ndo cumprimento das exigéncias acarretard em reprovag¢io do aluno.

7. RECURSOS HUMANOS

7.1. Corpo docente atual do quadro da UEMA disponibilizado para o Curso

(Com o proposito de manter a coeréncia entre os aspectos administrativos ¢ a
vocagdc global da universidade foi tragcada o perfil desejado para o corpo docente da

instituido, incluindo as habilidades, requisitos bésicos € o compromisso social do

professor.
~ NOME REGIME DE | TITULACAO | SITUACAO | DISCIPLINA
- TRABALHO | FUNCIONAL
ANDREA BORGES ARARUNA DE 40H Mestre . Efetivo  Administragdo dos
GALIZA Servigos de Satde
DANIEL MUSSURI DE GOUVEIA  40H  Mestre | Efetivo  Anatomia Humana
EBENEZER DE MELO CRUZ 20H Mestre  Efetivo  Histologia e Embriologia
' ELIEL DOS SANTOS PEREIRA  40H .~ Mestre | Efetivo  Bases Técnicasde
; Enfermagem
'KELVYA FERNANDA ALMEIDA  40H  Mestre  Efetivo Saude Mental e Psicologia
' ' da Enfermagem
[ Especia]ista . Efetivo Enfcnneigém na Saude da

- Familia

7.2. Corpo técnico-administrativo atual disponibilizado para o Curso



A atual organizagao do CESGRA/UEMA conta com uma equipe conforme a seguir:

e ()1 Diretor de Centro

e ()2 Diretores de Curso e Professor

e ()1 Assistente de Centro
e ()] Secretaria de Centro

e ()2 Secretarios de Curso

e ()1 Chefe de BibliotecaFrabicia Silva Almeida

e 01 Assistente de Controle e Registro Académico
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NOME FUNCAO TITULACAO
Prof. Rairwndo Calixto Martins Rodrigues Diretor de Centro Mestre
Prof. Elie! dos Santos Pereira Diretor do Curso de Enfermagem Mestre
Prof. Ebenézer Mello Cruz Assistente de Centro Mestre
Ronald de¢ Sousa Matos Chefe de Controle Académico Graduado
Fabricia ca Silva Almeida Chefe de Biblioteca Graduada
Leiane Leda de Carvalho Moura Secretaria de Centro Graduada
Lucas Beckman Secretario do Curso de Enfermagem Graduado
Raquel da Silva Secretaria do Curso de Zootecnia Graduado

8. ACERVO BIBLIOGRAFICO

8.1. Acervo Bibliografico

A Biblioteca do CESGRA/UEMA atende a comunidade universitaria no ambito

do ensino, pesquisa e extensdo. Seu acervo cobre todas as areas do conhecimento para

apoio as Atividades Académico — Cientifico-Culturais. Contamos, ainda, com livros, teses,

monografias, trabalho de conclusdo de cursos, folhetos periddicos, fitas de videos,

diapositivos, CD-ROM, mapas e outros materiais.

A Biblioteca funciona em uma sala ampla que compreende 64m? bem arejada com

8 janeles duplas em vidro transparente e grade de proteciio, uma porta larga, excelente

ilumina;ao e ventilagdo. Seu espago fisico distribuido em setor de circulagdo

(empréstimos, devolugdes, renovacgoes, etc.), setor de consulta online com 10 (dez)
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computadores instalados, setor de acervo bibliografico acomodado ém estanfes NDF dupla

face, mesas e cadeiras dispostas para leitura.

A iluminagdo do ambiente € 0 espago entre as estantes respeitam as condigdes ideais
para circulagdo do usuario quanto a localizagdo das obras e leitura.
O atendimento da Biblioteca esta organizado para receber a comunidade usudaria nos
horarios de 8:00 as 12:00, 13:00 as 17:30 e 18:30 as 22:00 de segunda a sexta-feira e
sabado no horario de 8:00 as 12:00.
A Biblioteca conta com uma funcionaria responsavel pelo setor e uma auxiliar que
contribuem para o seu funcionamento e satisfagio dos seus alunos.

8.1.1. Area de Conhecimento

O acervo bibliografico da Biblioteca do CESGRA compreende a drea das Ciéncias
da Saude, Ciéncias Humanas e das Ciéncias Agraria.

A Biblioteca tem como missdo suprir as necessidades de estudo, consulta e lazer,
oferecendo deste modo o desenvolvimento de ensino, pesquisa e extensdo a todos os seus

alunos, professores e comunidade em geral.

8.1.2 Necessidade de aquisi¢do de novos titulos para a Biblioteca do Curso

H4a necessidade de aquisi¢do de novos titulos. Onde a descriminagdo dos titulos estd

descrita no Anexo III.

9. INFEAESTRUTURA DO CURSO

0.1. Infraestrutura fisica existente para desenvolvimento das atividades pedagdgicas

O Centro de Estudos Superiores de Grajai - CESGRA / UEMA dispde de
espacos fisicos adequados para o nimero de usuarios e desenvolvimentos das atividades de
ensino, sejam teodricas ou praticas, € a integra¢do de todos os 0rgidos que compoem a sua
estrutura educacional; além de contarmos com estruturas de outras Instituigdes como:
IFMA, AABB, Quadras poliesportivas, Academias e outros.

O Centro de Estudos Superiores de Grajat - CESGRA / UEMA funciona em prédio
disponibilizado pela Secretaria de Educagdo do Estado, com estrutura modesta que

contempla um bom funcionamento, composta de um pavimento, rampas de acesso, area de
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convivéncia, conta com 03 salas de aula, com capacidade para 50 pessoas, janelas, todas
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com ar condicionado, € um espago bom que comporta os alunos. A iluminagdo ¢é natural e
artificial, sdo utilizadas ldmpadas frias, as carteiras sdo em ntimero suficiente. As salas de
aula sic equipadas com quadro branco, quando necessario, e, mediante solicitagio, o setor
responsivel disponibiliza os recursos dudio visuais e multimidias. As salas sdo mantidas
limpas ¢ arejadas. O prédio esta equipado para atender as necessidades do Curso. As salas
de estuco para atendimento individual e coletivo dos alunos estdo localizadas na biblioteca
da mesria unidade.

A biblioteca oferece as condi¢des bésicas de funcionamento, composta com
aproximadamente 227 titulos diretamente ligados a area da saude.

De forma a atender as necessidades do Curso, diversos profissionais que atuam na
area técnica administrativa estdo a disposi¢do em quantidade e com formagido adequada
para o exercicio das respectivas fun¢oes com qualidade.

As salas administrativas e pedagogicas estdo dispostas a oferecer boas condi¢oes de
trabalho ao corpo técnico que desenvolve atividades de diregdo, secretaria e sala de

professores.

9.1.1. Condig¢oes de salubridade das Instalagdes Académicas

A qualidade operacional passa por continua observac¢do para que se possa dar
sustentagdo a qualidade dos servigos, equipamento de espago fisico. Neste aspecto merece

atencdo

e O mobiliar para guarda do material e equipamentos;

Adequacio dos equipamentos ao numero de alunos;

A capacidade de atender as disciplinas programadas;

s recursos técnicos humanos;

Audiovisuais;

e (Condi¢des ambientais: iluminagdo, limpeza, ventilagdo, entre outras.

9.1.2. Equipamentos
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Acesso a equipamentos de informatica pelos alunos. O acesso ao equipamento de
informatica pelos discentes pode ser realizado no laboratério de informatica e na
bibliote:a.

Recurscs audiovisuais ¢ multimidias.Os equipamentosque servem que formam a estrutura
de apoio pedagogico compdem:

e Retroprojetores;

e Projetores de videos;

e (Conjunto de som e imagem;

e Amplificador;

e (Caixa amplificada;

*  Microfone;

e (Computadores de projetores de videos:

e Data show.
9.1.3. Laboratdrios para o Curso

Os leboratorios visam:

* Oferecer suporte ao ensino, pesquisa e prestacio de servigo no desenvolvimento de
atividades docentes, discentes e profissionais:

® Incentivar e favorecer a busca da investigagio e da producdo e divulgacao do
conhecimento, na comunidade, visando aintegracio tedrica — pratica -praxis;

* Promover a integragdo entre docentes, discentes, pesquisadores e cientistas
interdepartamentos de cursos, no desenvolvimento de atividades de ensino,

pesquisa extensdo e prestagdio de servio numa visdo interdisciplinar e

interprofissional.

® O laboratério oferece condigdes basicas para desenvolvimento das atividades

pedagogicas, contendo aproximadamente 192 itens, Anexo II.



10. CONSIDERACOES FINAIS

Este projeto busca o cumprimento do que determina o PDI/UEMA e vem pleitear
o Cursc de Enfermagem com vista a colaboragdo na formagdo de profissionais qualificados
¢ integrados a realidade local, oferecendo o ensino que conduza a cidadania e ao

comprometimento com os desafios do profissional Enfermeiro no mercado de trabalho

contemporaneo.
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ANEXOS



Anexo I — Acervo bibliogréafico diretamente usado nos cursos de satide

ND

TITULO AUTOR ANO EDITORA QUA
01 Cuidados Criticos de Enfermagem MORTON, Patricia 2010 Guanabara 30
Gonce; FONTAINE,
Dorrie K.
02 Praticas de Enfermagem NETINA, Sandra Maria 2011 Guanabara 10
03 Praticas de Enfermagem NETINA, Sandra Maria 2007 Guanabara 4
04 Préticas de Enfermagem NETINA, Sandra Maria. | 2003 Guanabara 9
5 Fundamentns de Enfermagem KAUAMOTO, EPU 5
EmiliaEmi; FOTRTES,
Juliane Ikeda
06 Diagnoéstico de Enfermagem com Base em SILVA, Eneida Rejane 2011 Artmed 10
Sinais e Sirtomas Rabelo; LUCENA,
Amalia de Fatima, et.al.
07 Manual de Enfermagem no Cuidado Critico BAIRD, Marianne 2012 Elsevier 10
Saunorus; BETEL,
Susan
08 Tratado de Enfermagem Médico-Cirurgica BRUNNER e 2008 Guanabara 10
SUDDARTH
09 Enfermagem em Ginecologia CARVALHO, Geraldo 2004 EPU 05
Mota.
10 Manual de “nfermagem em Ginecologia COLLET, Neusa; 2010 Abril 10
OLIVEIRA, Beatriz
Rosana
Gongalves; VIEIRA,
Claudia Silveira
11 Pediatria Biisica BEHRMAN, Richard E. 2004 Guanabara 5
; KLIEGMAN, Robert
M
12 Fundament»s de Enfermagem Pediatrica HOCKENBERRY, 2011 Elsevier 10
Marilyn J; WILSON,
David
13 Pediatria PITREZ, José Luiz 1998 Artmed 04

Bohrer; PITREZ, Paulo
Marcio Condessa. et.al




14

Enfermagem em Pediatria e Puericultura

SCHMITZ, EdilzaMaria 08
15 Diagnostico Diferencial em Pediatria MILLER, Otto 05
16 Fundamentos de Enfermagem POTTER; PERRY 2004 Guanabara 06
17 Fundament»s de Enfermagem ATKINSON, Leslie D; 2008 Guanabara 15
MURRAY, Mary Ellen
18 Fundamentos de Enfermagem POTTER, Patricia A; 2009 Elsevier 10
PERRY, Anne Grifem
19 Procedimer tos de Enfermagem LIPPINCOTT, Willians; 2004 Guanabara 10
WILKINS, Inc.U.S. A
20 Enfermagem na Satde das Mulheres, das Maes e | ORSHAN: SUSAN A. 2010 2010 10
dos Recém- Nascidos
21 O cuidado em Enfermagem Materna PERRY, Shannon E.: 2002 Artmed 10
BOBAK, Irene
22 Enfermagem Materno-Neonatal e Satude da RICCI, Susan Scott 2008 Guanabara 10
Mulher
23 Obstetricia RESENDE, JORGE 2005 Guanabara 04
24 Tratado de Ginecologia Roca 1987 Roca 01
25 Obstetricia fundamental REZENDE, Jorge; 2006 Guanabara 02
MONTENEGRO,
AntonioBarbosa
26 Enfermagem em Clinica Cirtrgica KAWAMOTO, 1999 EPU
EmiliaEmi
27 Cuidados d: Enfermagem ao Paciente Cirturgico MEEKER; 2011 Guanabara 24
ROTHROCK
28 Diagnostico e Tratamento em Pediatria FIGUEIRA, Fernando 2006 Guanabara 05
29 Manual de Assisténcia em Enfermagem KIMURA, Amélia 2009 Difusio 10
Neonatal Fumiko. et.al
30 Enfermagei em Obstetricia CARVALHO, Geraldo 2002 EPU 05
Mota
31 Manual de Neonatologia SIMOES, Adeildo 2002 Guanabara 05
32 Acupunturz em Ginecologia e Obstetricia AUTEROCHE, B; 1987 Andrei 05
Navair
33 Manual do Residente de Pediatria SANTANA, 1981 EPU 05




AdeléncioFaria

34 Enfermagein Pediatrica ALMEIDA, Fabiane de 2008 Malone 10
Amorim; SABATES,
Ana Lkonch
35 Aleitamento Materno REGO, José Dias 2006 Atheneu 09
36 Dermatologia em Ginecologia e Obstetricia BLACK; MCKAY 2003 Malone 05
37 Enfermagem Obstétrica ERNA; ZIEGEL 1986 Guanabara 05
38 Tratado da Gravidez de Alto Risco QUEENAN, John 1993 Cilag 01
39 Enfermagem na Unidade de Centro Cirtrgico SILVA, Maria; 1997 EPU 10
RODRIGUES,
Aparecida; Cesaretti,
Isabel
40 Enfermagein em centro Cirtrgico e recuperagio CARVALHO, Rachel; 2007 Malone 10
BIANCHI, Estela
Regina
41 Enfermagein Medico- Cirtrgica LIPPICOTT, Williuans 2008 Guanabara 10
42 Gastroenterologia e Hepatologia em Pediatria FERREIRA, Cristina 2003 Medsi 05
Targa; CARVALHO,
Elias; SILVA, Luciana
Rodrigues
43 Doencas Gastrenteroldgicas em Pediatria BARBIERI, Dorina; 1996 Atheneu 08
KODA, YuKarLing
14 Enfermagem SOARES, Maria 2010 Artmed 10
Augusta; GERELLI,
Anacira Maria;
AMORIM, Andréia
Sousa
45 Tratado de Enfermagem Medico-Cirirgica BRUNNER; 2011 Guanabara 10
SUDDARTH
46 Tratado de Enfermagem Medico- Cirtrgica BRUNNER; 2011 Guanabara 10
SUDDARTH
47 Procedimer tos e Competéncias em Enfermagem POTTER; PERRY 2012 Elsevier 10
48 Manual de ’rocedimentos para Estagio em SILVA, Marcelo 2010 Martinari 10

Enfermagein

Tardelli; SILVA, Sandra
Regina




Guia de exeme Fisico para Enfermagem JARVIS, Carolina 2012 Elsevier 10

50 Guia para Ensino e Aprendizado de MURTA, 2010 Difusao 06
Enfermagem GenildaFerreira

51 Compreensio do Processo de Enfermagem MOYET, Lynda Juall 2007 Artmed 10

52 Tratado de Infectologia VERONESI, Ricardo 2005 Atheneu 04

53 Tratado de Infectologia VERONESI, Ricardo 2005 Atheneu 04

54 Embriologia Desenvolvimento 2003 Guanabara 05
Humano Inicial

55 Embriologia Médica SADLER, T.W 2005 Guanabara 05

26 Embriologia Médica SADLER, T.W 2005 Guanabara 05

57 Embriologia Clinica MOORE. PERSAUD 2000 Guanabara 05

58 Embriologia GARCIA, Sonia Maria; 2001 Artmed 04
FERNANDEZ,
Casimiro Garcia

59 Embriologia Humana MELO,Romario de 2000 Atheneu 08

Araujo
60 Clinica Médica STEFANI, Stephen 2002 Artmed 04
Doral; BARROS, Elvino
61 Centro cirt-gico e os cuidados de Enfermagem | SANTOS, Nivia Cristina | 2008 [atria 04
Moreira

62 Clinica Cinirgica VIEIRA, Orlando 2006 Atheneu 08
Marques. et.al

63 Clinica Cinirgica VIEIRA, Orlando 2002 Atheneu 08
Marques. et.al

64 Fundamentos de Histologia CORMACK, David H. 2003 Guanabara 09

65 Microbiolozia médica a luz de autores SIDRIM, José Julio; 2004 Guanabara 05

contemporé neos ROCHA, Marcos Fabio
66 Microbiolo:zia Médica MURRAY, Patrick. et.al 2004 Guanabara 10
67 Microbiolo:zia PELCZAR, Michael. 1997 Pearson 04
et.al
68 | Microbiolozia TORTORA, Gerard. 2006 Artmed 05

et.al




69 Manual de ’raticas em enfermagem NETINA, Sandra M. 2007 Guanabara 10
70 Manual de Sobrevivéncia para Enfermagem KOWALSKI, Karren. 2008 Guanabara 10
et.al
71 Cuidados n> Trauma em Enfermagem NAYDUCH, Donna 2011 Artmed 10
72 Terminologia em Enfermagem SANTOS, Maria 2009 Martinari 10
Aparecida Modesto
73 Dicionario e Termos Médicos, Enfermagem e GUIMARAES, 2010 Rideel 10
Radiologia. Deocleciano Torrieri
74 Procedimer tos de Enfermagem CARMAGNANI, Maria 2011 Guanabara 10
Isabel Sampaio. et.al
oK Prontuario do Paciente e os Registros de POSSARI, Jodo 2007 Iatrica 10
Enfermagein Francisco
76 Fisiopatolo zia PARADISO, Catherine | 1998 Guanabara 04
77 Anatomia e fisiologia Humana KAWAMOTO, 2003 EPU 05
EmiliaEmi
78 Fisiologia Humana AIRES, Margarida de | 1999 Guanabara 05
Melo
79 Fisiologia Humana e Medicamentos das HALL; GAYTON 1998 Guanabara 05
Doengas
80 Fisiologia Humana GAYTON, Arthur 1988 Guanabara 05
81 Atlas de Fisiologia Humana de Netter HANSEN, John T; 2003 Artmed 04
KOEPPEN, Bruce M.
32 Tratado de Fisiologia Médica GUYTON 1977 Intermediaria 01
83 Diagnostico de Enfermagem na Pratica Clinica GAIDZINKI, 2008 Artmed 03
RaquelRapone. et.al
84 Semiologia ANDRIS, Débora. Et.al | 2011 Guanabara 10
85 Semiologia Médica PORTO, CelmoCeleno | 2005 Guanabara 09
86 Sistematizagdo da Assisténcia de Enfermagem PINHREIRO, Ana 2011 Guanabara 09
Maria;
TANNURE,Meire
Chucre
87 Diagndstico de Enfermagem da Nanda MACHADO, Regina. | 2010 Artmed 10
88 Anamnese  Exame Fisico BOTTURA, Alba Lucia. | 2010 Artmed 10




Et.al
89 Semiologia e Semotécnica de Enfermagem PASSO, Maria 2010 Atheneu 25
BelemSalazar
90 Manual de Diagnéstico de Enfermagem MOYET, Linda Juall | 2011 Artmed 10
91 Manual de Jiagnostico de Enfermagem MOUET, Linda Jual 2004 Artmed 14
92 Pensamento Critico e Diagnostico de LUNNEY, Margaret 2004 Artmed 04
Enfermagen.
93 Classificagiio das Intervengdes de Enfermagem BULECHEK, Gloria M. | 2010 Elsevier 10
94 Neurologia Funcional MACHADO, Angelo | 2006 Atheneu 10
Qa5 Atlas de Aratomia Humana FRANK, H. et.al 2003 Elsevier 04
96 Anatomia e Fisiologia do Corpo Humano HERLIHY, Barbara. 2002 Malone 04
Saudavel e Enfermo et.al
97 Principios cle Anatomia e Fisiologia TORTORA, Gerard J. | 2002 Guanabara 04
et.al
98 Anatomia Flumana Basica FATTINI, Dangelo 2008 Atheneu 11
99 Sobota PUTZ, R.et.al 2006 Guanabara 03
100 | Sobota PUTZ, R.et.al 2006 Guanabara 03
101 | Gray Anatcmia GOSS, Charles Mayo | 1988 Guanabara 05
102 | Principios de Anatomia e Fisiologia TORTORA, Gerard J. | 2010 Guanabara 09
103 | Medicamentosde AaZ TORRIANI, 2011 Artmed 10
MaydeSeadi. et.al
104 | Guia de Medicamentos e Cuidados de VIANA, Dirce Laplaca. | 2010 Yendis 09
Enfermagem et.al
105 | Legislagdo em Saude Ministério da Satude 2005 Editora MS 02
106 | Calculo e Administragdo de Medicamentos na Calculo e Administragao | 2011 Martinari 10
Enfermagein de Medicamentos na
Enfermagem
107 | O Ensino d: Graduagdo em Enfermagem no TEIXEIRA, Elizabeth. | 2006 INEP 11
Brasil: o ontem o Hoje e 0 Amanha et.al
108 | Enfermagem em doengas Transmissiveis HERMANN, Helena. 1986 EPU 05

et.al
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109 | Enfermagein Comunitéria KAWAMOTO, 1995 EPU 05
EmiliaEmi
110 | Saneamento, Saide e Ambiente PHILIPPI, Arlindo 2005 Malone 02
111 | Medicina Legal e Deontologia Médica PRADO, Paulo. 1972 Juriscredi 01
112 | MusculoskeletalUltrasound FORNAGE, Bruno
113 | Manual prético de Ultra-sonografia em VASQUES, Flavio A. | 2003 Rubio 05
Obstetricia e Ginecologia Prado
114 | Exames Complementares BRUNNER e 2011 Guanabara 10
SUDDARTH
115 | Cuidados e Feridas DEALEY, Carol 2001 Atheneu 04
.6 | Cuidados com Feridas SCEMONS, Donna 2011 Artmed 09
117 | Deontologia e enfermagem GELAIN, Ivo 1998 EPU 05
118 | Administrajdo em Enfermagem KURCGANT, Paulina | 1991 EPU 10
119 | Gerenciamento em Enfermagem KURCGANT, Paulina | 2012 Guanabara 19
120 | Gestdo Amboiental Para o Desenvolvimento ALMEIDA, 2012 Thex 02
Sustentavel JosimarRibeiro
121 | Educagdo, Cidadania e Direitos Humanos CARVALHO, José 2004 Vozes 05
Sérgio.
122 | Ensinando a1 Cuidar em Satde publica FIGUEIREDOQ, Nubia | 2008 Yendis 05
Maria Almeida
*23 | Doengas Sexualmente Transmissiveis ADIMORA, Adaora 1998 Andrei 05
A.et.al
124 | Sexualidad:: € Doenca Sexualmente UZUNIAN, Arménio. | 2000 Harbra 05
Transmissiveis et.al
125 | Doengas Sexualmente Transmissiveis EULERIO, Jose 2002 Contexto 05
126 | Fundamentos, Conceitos, Situagdo e Exercicios FIGUEIREDO, Nubia | 2005 Yendis 04
Maria Almeida
127 | Histéria da Enfermagem e Sua Relagdo Com a RIZZOTTO, Maria 1999 AB 05
Saude Publica Lucia Fixem
128 | Antropologia Uma Introdugéio MARCONI, Mariana. | 2008 Atlas 14
et.al
129 | Historia da Enfermagem GEOVANI, Telma. et.al | 2002 Revinter 06
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130 | Trajetoria historica e Legal da Enfermagem OGUISSO, Taka 2005 Malone 05
131 | Dicionério .Andrei para Enfermeiros e Outros DUNCAN, Helen. et.al | 1995 Andrei 15
Profissionais da saude
132 | Auditoria em Enfermagem MARTINI, Jussara. et.al | 2009 Difusao 10
133 | Auditoria di: Enfermagem MOTTA, Ana Leticia | 2010 latrica 10
Carnevali
134 | Fundamentos de Pesquisa em enfermagem POLIT, Denise F.et.al | 2011 Artmed 10
135 | Genética Humana BORGES-OSORIO, 2006 Artmed 10
Maria Regina. et.al
136 | Urgéncia e Zmergéncias em enfermagem JUNIOR, Klinger 2004 AB 10
' Fontinele
137 | Enfermageri em Emergéncias FONTES, Julia Ikeda | 2008 EPU 10
138 | Manual de Urgéncia em Pediatria SILVA, Ana Cristina | 2003 Medsi 05
Simoes
139 | Urgéncia e Zmergéncia para Enfermagem SANTOS, Nivia Cristina | 2010 latria 10
140 | Enfermager1 Cirtrgica BARTMANN, Mercilda | 2011 Senac 10
141 | Semiologia Medica LOPEZ, Mario. et.al 1990 Atheneu 01
142 | Processo de Enfermagem HORTA, Wanda de 1979 EPU 10
Aguiar
143 | Teorias de Iinfermagem BRAGA, Cristine 2011 latrica 10
Giffoni. et.al
144 | Bases Teoricas Para enfermagem 2009 Artmed 10
145 | Integralidade da Atengdo no SUS e GORCIA, Telma 2010 Artmed 10
Sistematizardo da Assisténcia de Enfermagem Ribeiro
146 | Aplicagdo do Processo de Enfermagem ALFARO-LEFEVRE, | 2010 Artmed 10
Rosalinda
147 | Condutas E n Clinica Médica FIGUEIRA, Norma 2007 Guanabara 05
Arteiro. et.al
148 | Atlas Color do e Texto de Clinica Medica JAKSON 1998 Mirror 05
149 | Enfermageri Médica e Hospitalar BARBIERI, Renato Rideel 10
Lamounier. et.al
150 | Topicos em Clinica medica LOPES, AntonioCarlos | 2003 Medsi 05




151 | Enfermager1 MOHALLEM, André %7 Malone 10
Gomes. et.al

152 | Atlas fotogréfico de procedimentos de SWEARINGEN, et.al | 2001 Artmed 05
Enfermagera

153 | Medicina Irterna Bésica ANDREOLI 1991 Guanabara 01

154 | Medicina Irterna Basica ANDREOLI 2002 Guanabara 05

IS5 | Enfermagera Em Cardiologia WOODS, Susan 2005 Malone 10

156 | Enfermager: em Cardiologia QUILICI, Ana 2009 Atheneu 10

Paula.et.al

157 | Suporte Avangado de Vida em Cardiologia AEHLERT, Barbara 2013 Elsevier 10

.~8 | Dicionario de Administracio de Medicamentos AVILA, Luiz Carlos Epub 2011 10
Na Enfermsgem

159 | Administracio de Medicamentos na GOLDENZWAIG, 2012 Natalie 10
Enfermager Nelma Rodrigues Gerhardt

160 | Parasitologia Humana NEVES, David Pereira | 2005 Atheneu 10

161 | Parasitologia Dindmica NEVES, David Pereira | 2006 Atheneu 08

162 | Imunologia Bésica e Aplicada SILVA, WilmarDias. | 2011 Guanabara 10

et.al
163 | Gerontologia FIGUEIREDO, NEBIA | 2006 Yendis 01
Maria
164 | Abordagem Interdisciplinar do Idoso MALAGUTTI, William | 2010 Rubio 01
105 | Protocolo d Enfermagem Para o Tratamento do 1992 Andrrei 01

Paciente Or toldgico

166 | Enfermager: Em TerapeuticaOncologica BONASSA, Edva, 2005 Atheneu 01

Moreno. et.al
167 | Tratado de Pediatria NELSON 1971 Salvat 01
168 | Diagndsticc em Patologia Bucal TOMMASI, 1989 Pancast
AntonioFernando

169 | Atualizagdo Terapéutica PRADO, F.Cintra. et.al | 2003 Artes Médicas 01

170 | Fisiopatologia Clinica SODEMAN 1969 Interamericana 01

171 Quimica Farmacéutica KOROLKOVAS, 1982 Guanabara 01

Andrejus
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172

Histologia Panamericana 1993 Texto e Atlas 01
173 | Urogenital 1Jltrasound COCHLIN, Dennis 1994 Duntriz 01
L.et.al
174 | Novo Atlas Pratico de Dermatologia e TAGLIAVINI, Ruggero | 1995 Santos 01
Venereolog a
175 | Tratado de Medicina Cardiovascular BRAUNWALD 1999 Roca 01
176 | XI Congresiio da Associagio Médica Brasileira AVELAR Juarez.et.al | 1992 Anais 01
177 | Rotinas em Terapia Intensiva BARRETO, Sergio 2001 Artmed 04
Saldanha. et.al
178 | Enfermageri em terapia Intensiva VIANA, Renata 2011 Artmed 10
Andréia. et.al
179 | Terapia Intensiva KNOBEL, Elias 2006 Atheneu 10
180 | Nutri¢do Parental e Enteral em UTI AZEVEDQO, José 2001 Atheneu 08
Raimundo. et.al
181 | Enfermager e a Saide do Adolescente BORGES, Ana Luiza. | 2009 Malone 10
et.al
182 | Introdugdo 1 Enfermagem Gerontoldgica ROACH, Sally 2003 Guanabara 10
183 | Reichel Assisténcia ao Idoso GALLO.JosephJ.et.al | 2001 Guanabara 10
184 | A psicologia e a Psiquiatria do Dia-Dia MAIA, Edmundo 1997 Artmed 05
185 | Psiquiatria ¢ Saude Mental NUNES, Portela. et.al | 2005 Atheneu 09
"6 | Enfermager1 Psiquidtrica TOWNSEND, Mary. C | 2002 Guanabara 10
187 | Enfermagera Psiquiatrica WILKINS 2004 Guanabara 01
188 | Compéndio de Psiquiatria SADOCK, Benjamin. | 2007 Artmed 04
et.al
189 | Psicologia ¢ Psiquiatria na Enfermagem HARRINGTON, 2005 Epu 05
DALLY
190 | Psicofarmacos CORDIOLI, Aristides. | 2005 Artmed 05
et.al
Psicopatolozia e Semiologia dos Transtornos DALGALARRONDO, | 2000 Artmed 05
Mentais Paulo
191 | Psicologia ¢ Semiologia dos Transtornos DALGALARRONDO, | 2008 Artmed 10

Mentais

Paulo
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192 | Psicologias BOCK, Ana Mercedes. | 2002  Saraiva 05
et.al
193 | Introdugdo a Psicologia DAVIDOFF, Linda L. | 2001 Pearson 05
194 | O Exercicio da Enfermagem SCHMIDT, Maria Jose. | 2010 Guanabara 10
et.al
195 | Manual de Iinfermagem FISCHBACH, Frances. | 2010 Guanabara 20
et.al
196 | Terapia Intensivenosa BOTON, Jane 2005 Guanabara 10
197 | Enfermager na unidade de Tratamento SWEETWOOD, 1990 Andrei 05
Respiratorio Intensivo R.N.et.al
"8§ | Manual de Nutri¢do Clinica LEAO, Leila Sicupira. | 2008 Vozes 05
et.al
199 | Nutrigdo Clinica em Pediatria CARRAZA, Francisco. | 1991 Sarvier 05
R.eta
200 | Alimentos, Nutrigio ¢ Dietoterapia MAHAN, L. Kathleen. | 2005 Roca 05
et.al
201 | Epidemiolozia PEREIRA, Mauricio 1995 Epidemiologia 08
Gomes
202 | Manual de I'armacologia Clinica, Terapéutica LIMA, Darcy Roberto. | 2004 Medsi 01
eToxicologica et.al
203 | Farmacologia KATZUNG, Bertram. G. | 2006 Guanabara 05
204 | Farmacologia MOHR, Klaus. et.al. 2008 Artmed 04
205 | Farmacologia para enfermagem ASPERHEIM, Mary 2010 Elsevier 10
Kaye
206 | Farmacologia na Pratica de Enfermagem STOCK, CLAYTON 2006 Elsevier 06
207 | Farmacologia SILVA, Pénildon 2006 Guanabara 05
208 | Farmacologia Para enfermagem ASPERBEIM, Mary 2003 ASPERBEIM, 05
Kane Mary Kane
209 | Farmacologia na Pratica de Enfermagem COOPER. et.al 2012 Elsevier 14
210 | Farmacologia Para Enfermagem WILLIAMS, Lippicot. | 2006 Guanabara 10
et.al
211 | Sinopse de patologia ANDERSON, 1976 Cultura Médica 03

W.A.D.et.al
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212

Patologia ROBBINS, COTRAN. | 2010 Elsevier 10
et.al

213 | Patologia do trabalho Atualizada e Ampliada MENDES, Rene 2005 Atheneu 03

214 | Patologia do trabalho Atualizada e Ampliada MENDES, Rene 2005 Atheneu 03

215 | Patologia E:special FARIA,José Lopes 1999 Guanabara 05

216 | Bogliolo Patologia FILHO, Brasileiro 2006 Guanabara 05

217 | Patologia geral FARIA,José Lopes. et.al | 2003 Guanabara 05

218 | CURTIS, Helena CURTIS, Helena 1997 Guanabara 15

219 | Recursos Genéticos LIMA, Maria da Cruz | 2011 UEMA 02

" ) | Bases Molezulares da biologia, da Genética e da SCHOR, Nestor. et.al | 2003 Atheneu 03
Farmacologia

221 | Bases Mole:ulares da biologia, da Genética e da SCHOR, Nestor. et.al | 2003 Atheneu 03
Farmacologia

222 | Biologia Celular e Molecular LODISH. et.al 2005 Artmed 04

223 | Biologia Molecular da Célula ALBERTS. et.al 2004 Artmed 10

224 | Microbiologia Michael. J.et.al 1997 Pearson 02

225 | Genética Botinho. et.al 2008 Guanabara 02

226 | Bases Molezulares da Biologia, da Genética e da Nestor Schor. et.al 2003 Atheneu 04
Farmacologia

277 | Bioquimica Bésica Anita Marzzoco. et.al | 1999 Guanabara 05

Anexo ]I — Material contido no laboratorio



Materiais Permanentes para o Laboratorio
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Ne° QUANTIDADE MATERIAL

01 01 Aparelho de Nebulizagio (funcionando)

02 01 Otoscdpio

03 01 Laringoscopio ¢/ Lamina “reta e curva™

04 10 Aparelho de presséo arterial “Manual”

05 02 Aparelho de pressao arterial “Digital”

06 02 Glicosimetros

07 05 Mascaras de Venturi

08 10 Mascaras para macro nebulizagao

09 01 Ambu

10 01 Monitor Multiparamétrico “DIXTAL 20227

11 01 Aparelho de ECG

12 01 Oximetro de pulso

13 05 Lengol “Solteiro™

14 10 Lengol

15 05 Campo Grande

16 05 Campo Médio

17 05 Campo pequeno

18 05 Campo Fenestral

19 01 Tanque de Pecas em formol
Materiais Permanentes para o Laboratdrio

N° QUANTIDADE MATERIAL

01 100 Caixas de Luvas “P”

02 50 Caixas de Luvas “M”
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03 30 Caixas de Luvas “G”
04 20 Caixas de Mascaras Cirurgicas

05 01 Caixa de Mascara N95

06 01 Caixa de Bico de Pato

07 10 Equipo Macro gotas

08 10 Equipo Micro gotas

09 10 Equipo para sangue ¢/ camara e filtro

10 10 Equipo para PVC

11 10 Equipo para dieta enteral

12 10 Polifix2 e 4 Vias

13 50 Jelco 14, 16, 18, 20, 22 ¢ 24

14 50 Scalp 19, 21,23 ¢ 25

15 05 Esparadrapo

16 05 Esparadrapo Microporoso

17 10 Caixas de seringas 1 ml, 3 ml, 10 ml, 20 ml € 60 ml
18 10 Caixas de agulha “20x 0,7-40x 12-13x4,5-20x5,5"
19 10 Caixas de Luva Estéril N° 6, 7 e 8

20 10 Pacotes de Gazes

21 10 Pacotes de Atadura

22 10 Litros de Clorexidina Alcoodlica 0,5, 2 e 4%”
23 05 Litros de Germekil

24 05 Caixas de laminas de bisturi 3 ¢ 4

25 04 Caixas de Soro Fisiologico 0,9% “250 e 500 ml™
26 04 Caixas de Soro Glicosado 5% “250 ¢ 500 ml”
27 04 Caixas de Soro Ringer “Simples e Lactato™
28 02 Clister

29 20 Sondas de Aspiracdo 8, 10 e 12
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30 20 Sondas Nasogastricas 14, 16 ¢ 18

31 20 Sondas Vesical de Demora 18, 20 ¢ 22

32 05 Pacotes de Fraldas Geriatricas

33 10 Pacotes de Algodao

34 05 Caixas de Alcool “70 ¢ 98%"

35 100 Ampolas de 10 ml “CLNA+ e CLK”

36 100 Ampolas de Agua Destilada

37 100 Ampolas de Glicose 50% *“10 ml™

Materiais Permanentes do Laboratdrio

Ne QUANTIDADE MATERIAL

01 17 Tesoura MayoStilli 15 cm curva

02 13 Tesoura MayoStilli 15 cm reta

03 07 Tesoura Cirtrgica 15 cm reta

04 16 Tesoura Metzembaum 20 cm reta

05 03 Tesoura Cirargica 15 cm curva

06 04 Tesoura para Iris ou Gengiva 12 cm reta

07 09 Pinga Collin Anel 22 cm

08 08 Pinga anatomica dissecg@o 12 ¢cm

09 04 Pinga anatémica dente de rato 14 cm

10 03 Pinca crile 16 cm curva




04

Pinga clinica para algodio

12 11 Porta agulha Mayohegar 15 cm
13 13 Cabo para bisturi N° 03
14 02 Cabo para bisturi N° 04
15 19 Cuba de Ago inox formato redondo Tamanho P
16 18 Cuba de Ao inox formato retangular medindo 20 x 22 cm
17 04 Estojo Cirtrgico (Vegetal — Animal)
18 01 Caixa Cirargica ago inox 30 x 15 cm com tampa
19 08 Bandeja Retangular 43 x 29 x 02 em
20 04 Bandeja Retangular 40 x 29 x 01 ¢m - Fortinox
21 19 Bandeja Retangular 18 x 24 x 1,5 cm
22 02 Estetoscopio simples montado manguito preto
23 12 Microscopio Biologico Binocular, Marca - COLEMAN
24 02 Aparadeira em ago INOX, Comadre acolhedor de Residuos
Zd 01 Estufa para esterilizagéo e secagem em chapa de ago ¢
internamente em ago inox de 250 ¢° termostato hidraulico
25x40x30 cm
26 01 Autoclave elétrico, tipo vertical, capacidade para 18 L possui
camara simples, tampa em bronze fundido, limpada piloto
automdtico, com chave seletora de calor com 03 posigdes
construida
27 01 Agitador de tubo em chapa de aco e tratamento com revestimento
de borracha tipo horizontal motor de corrente continua com
velocidade regulavel de 10 a 200 rpm funcionamento continuo na
voltagem.
28 01 Centrifuga tipo de bandeja, em poliuretano reforcado com chapa
de ferro, velocidade de 10000 a 12000rpm para compactac¢io
segura de 100% dos globulos vermelhos, alimentagao 110/220 v
29 01 Destilador EPOLI caldeira com tampa removivel com resisténcia
blindada em ago inoxidavel com sistema de pilsem 10 litros por
hora
30 01 Banho Maria em ago INOX, com gabinete metalico e pintura

especial com temperatura ajustavel por termostato eletronico




prisio capacidade 09 litros

31 01 Mesa para exame clinico a¢o inox, com sistema de drenagem
central possui suporte para balde dimensdes 120x90x70 cm
32 02 Balde Hospitalar construido em chapa em ago, na cor branca com
tratamento a antiferrucinoso, com capacidade para 10 litros,
tampa cromada acionada a pedal
33 15 Estetoscopio simples montado manguito preto
“Todos com defeito”
34 02 Esfigmomanometro/ Aparelho de Pressdo — Mod. 2001
35 07 Estetoscopio simples montado manguito preto infantil LBE
16C/07J01 “Todos com defeito™
36 10 Esfigmomanometro/ Aparelho de Pressio adulto fechado Metal
LBE15B/07L01*Todos com defeito”
37 06 Esfigmomanometro/ Aparelho de Pressio anerdide fecho Velcro
adulto “Todos com defeito™
38 01 Detector Fetal Sonar Portatil Mod. DF 4001 110/220 v
39 01 Nebulizador 4 saidas Portatil Bivolt Mod. MD400A
40 01 Balanca de precisao BS300 A
41 02 Aparadeira em ago INOX, Compadre acolhedor de Residuos
42 06 Cronodmetros Plastico com display de cristal
43 01 Mesa para exame clinico ago clinico medica ago esmaltado com
gaveta e tampa em ago inoxidavel
44 10 Cadeiras para consultorio de aco esmaltado
45 02 Estante de ago esmaltado modulado 06 prateleiras
46 04 Armério vitrine com 01 porta, 04 prateleiras em ago esmaltado
47 01 Cama hospitalar, armagao tubular com lastro em perfilado em
aco U, tipo Fowler com 02 manivelas cromadas pintura sintética,
cabeceiras em formica
48 02 Negatoscopio, 2 corpos fixos na parede, ago inox acrilico branco
leitoso, lampada florescente, prendedores 70x43x11cm
49 02 Aparelho e acessorio para fisioterapia negatoscopio simples de

um corpo em chapa de ago pintado medidas totais de 38x48,




5x10 cm cinza martelado, marca: Microem

50 03 Glicosimetro em plastico rigido de alta densidade,
funcionamento a bateria, para teste de glicose, colesterol e
triglicerideos
51 03 Medidor de PH tipo PH-metro de bancada, com gabinete em
plastico ultra-resistente, faixa de medicao de 0,00 a 14,00 PH ou
10000MV (Positivo e Negativo) Reprodutividade de 0,01 PH e -
/+ 1MV compensagao, modelo: Q400AS, Marca: QUIMIS,
Cadigo: 328.
52 01 Microscopio binocular, com sistema de zoom com aumentos
entre 8x e 32x lentes de cristal, dtica com conceito greenough: 02
oculares de 10x/20 focalizaveis iluminagio
Materiais Permanentes — Didatico / Pedagdgico
Ne QUANTIDADE MATERIAL
01 01 Modelo de 6rgdo feminino para inser¢io de dispositivos
contraceptivos “p” em borracha especial.
02 01 Brago para treinamento de inje¢do venoso e intramuscular
revestimento em borracha na cor da pele, com base em metal
cromado
03 02 Corte da pele, modelo de mesa, ampliado 40 vezes em fibra.
04 01 Esqueleto de cachorro, Modelo: Anatémico de estrutura 0ssea de
cachorro completo fixado em base de madeira
05 01 Coragio ampliado de fibra com 02 partes
06 01 Modelo para exame das mamas, 03 mamas femininas individuais
com suporte para aprender e praticar a palpag¢ao das mamas a fim
de detectar possiveis alteragoes.
07 02 Pele modelo em bloco, 70 vezes o tamanho natural em fibra,
mod. COL 1313
08 02 Rins, nefrons, vasos sanguineos e corpusculo renal — Anatomia
09 01 Pele modelo em bloco, 70 vezes o tamanho natural em fibra,
codigo: J10
10 02 Secgdo do rim, 3 vezes o tamanho natural, sec¢do longitudinal do

rim direito em fibra; codigo: k10
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11 02 Sec¢do de rim, modelo bésico, 03 vezes o tamanho natural-
anatomia; codigo: k09

12 02 Seccdo frontal e lateral de cabega — anatomia

13 02 Secedo lateral de cabega em 05 partes, modelo em relevo lingua
com glandula sublingual e musculatura do céu da boca podem ser

removidas
14 01 Gravidez de fibra com 08 modelos (fetos)
15 01 Simulador de ausculta cardiaca e pulmonar com smartscope em
fibra
16 01 Simulador de cateterizagao venosa central, para praticar técnicas
de canulagdo intravenosa central
17 01 Simulador de cateterizagdo vesical feminino para apalpar a
pressao € a resisténcia que partem da uretra e do esfincter
18 01 Simulador masculino cateteriza¢do vesical em plastico duravel
flexivel inquebravel a prova d"agua
19 01 Simulador de palpagio de utero fundus puerperal, para
treinamento de palpacdo de ttero permite exames dos grandes
labios da vulva, bem como proctoptosia, vulva e lavave
20 01 Simulador avangado de parto, permite praticar o manejo intra-
uterino em fibra
21 01 Simulador aplicagdo de sutura de episiotomia em 03 partes em
resina plastica emborrachada

22 01 Simulador de traumatismo craniano, simula traumas e ferimentos

23 01 Simulador de traumatismo craniano, simula traumas e ferimentos

24 01 Simulador ginecologico, modelo de uma pelves feminino natural

em plastico de vinil, para aprender e praticar as medidas
diagnosticas ginecoldgicas
25 01 Simulador para canulagéo intravenosa central medindo
44x26x49, 5
26 01 Simulador para administracdo de edemas de fibra
27 01 Simulador de cuidados com traqueostomia em plastico duravel
flexivel inquebravel a prova dagua
28 01 Gluteo simulador para inje¢do intramuscular para praticar

aplica¢do de inje¢io, em nadegas e coxas




29 01 Sistema circulatério: Sistema venoso e arterial; coragio; pulmio;
figado; rins e partes do esqueleto em fibras
30 02 Sistema digestivo em 03 partes, sistema digestivo em relevo
grafico apresentando nariz, cavidade bucal, faringe, es6fago,
trato gastro intestinal tamanho natural.

31 01 Sistema nervoso central ¢ periférico, 2 tamanho natural em fibra

32 01 Sistema urinario bissexual em 06 partes, modelo 2 em 1 com
estruturas da cavidade retroperitoreal grande e pequena pélvis

com 0ssos € musculos, veia cava inferior
33 01 Vilosidades intestinais, modelo ampliado em 100 vezes com uma
sec¢do longitudinal da cripta de lieberkuhn
34 01 Esqueleto de luxo fre, articulavel flexivel com apoio de 5 pés de
rodinha com freio
35 02 Simulador de traumatismos e ferimentos em fibra
36 01 Maio e pulso de luxo, modelador a partir de ossos naturais, 0ssos
articulados da méo e do pulso em fibra

37 02 Metade de cabega com musculatura — Anatomia

38 01 Ouvido com seis partes em fibra tamanho normal

39 01 Modelo de higiene dental 3 vezes o tamanho natural mostra a

metade superior e inferior de dentio em fibra

40 01 Pulmao, 7 partes — Anatomia

41 02 Musculatura da cabega, com vasos sanguineos — Anatomia

42 01 Sistema Urinario masculino com 10 partes em fibra

43 01 Torso de luxo masculino e feminino em 24 partes em plastico,
com as pegas removiveis: Cabeca, pulmao, coragédo, estomago,

figado e Metade do rim
44 01 Pé chato (PRES PLANUS) estruturas superficiais, bem como
0ssos internos masculinos, ligamentos e nervos estdo
representados
45 01 Pé e tornozelo de luxo, modelados a partir de ossos naturais,
ossos do pé e do tornozelo em fibra
46 02 Pé normal com musculos, vasos sanguineos nervos da sola de pé
em resina plastica rigida
47 02 Pélvis masculino com 02 partes — EDUTEC EB-3031 em fibra
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48 01 Perna com musculos em 09 partes em fibra~
49 01 Olhos em orbita com 08 partes em fibra tamanho normal
50 01 Modelo patolégico reto em pega unica e representada com 05x
mostra as diferentes patologias do reto e do dnus tamanho natural
51 01 Orgios abdominais posteriores, modelo mostra o duodeno
parcialmente aberto vesicula biliar e os canais biliares abertos
tamanho natural
52 01 Pancreas, duodeno e bago, pancreas aberto para demonstrar tudo
o duto pancreatico tamanho natural
53 02 P¢ arqueado, pé concavo (PES CAVUS), estruturas superficiais,
bem como ossos internos musculos, ligamentos e nervos estdo
representados
54 01 P¢ Chato (PRE PLANUS) Estruturas Superficiais, bem como
0ssos internos musculos, ligamentos ¢ nervos estdo
representados.
55 01 Material didatico-pedagogico tipo: bebé p/ treinamento de
enfermagem bissexual (masc./fem.) em fibra; cod.: P30
56 01 Material didatico-pedagogico tipo: brago ¢/ musculos ¢/ 0.6
partes em fibra; cod.: M10
57 01 Material didatico-pedagogico tipo: brago p/ pungéo arterial de
fibra; cod.: W44022
58 02 Material didatico-pedagogico tipo: cérebro de fibra ¢/ 08 partes;
cod.: C17
59 02 Material didatico-pedagdgico tipo: cranio classico ¢/ mandibula
aberta, colorido ¢/ 03 pegas — anatomia, modelo:TGD-0102 A em
fibra; cod.: A22/1
60 02 Material didatico-pedagogico tipo: crinio de encaixe versdo
anatdémica ¢/ 22 partes em fibra; cod.: A290
61 01 Material didatico-pedagégico tipo: modelo estomago de fibra ¢/
03 partes; cod.: K16/K15
62 01 Material didatico-pedagogico tipo: figado ¢/ vesicula em fibra;
cod.: K25
63 01 Material didatico-pedagdgico tipo: figado ¢/ vesicula biliar de

luxo — mostra o figado ¢/ vesicula biliar em corte, representado
15.2 em fibra tamanho natura; cod.; W42508
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64

01

Material didatico-pedagégico tipo: figado ¢/ vesicula pancreas e
duodeno de fibra; cod.: VE315.

65

Material didatico-pedagdgico tipo: junta funcional do cotovelo —
anatomia, modelo: TGD-0161-C em fibra; cod.: A83

66

02

Material didatico-pedagdgico tipo: junta funcional do joelho —
anatomia, modelo: TGD-0164-C em fibra; cdd.; A82

67

02

Material didatico-pedagdgico tipo: junta funcional do membro —
anatomia, modelo: TGD-0160-C em fibra; cod.: A80

68

01

Material didatico-pedagogico tipo: KIT de treinamento de
laceragiio do perineo em borracha siliconizada; cod.: Altay

69

01

Material didatico-pedagdgico tipo: laringe de fibra ¢/ 07 partes;
cod.: G21

70

01

Material didatico-pedagdgico tipo: boneco fem. p/ cuidados
basicos ¢/ o pacientes ¢/ articulagdes moveis nos dedos dos pés e
maos em plastico tamanho: natural de uma mulher adulta; cod.:
52B

71

01

Material didatico-pedagdgico tipo: boneco masc. p/ cuidados
bésicos ¢/ o pacientes ¢/ articulagdes moveis nos dedos dos pés e
mados em plastico tamanho: natural de uma mulher adulta; cod.:
W45070

72

01

Material didatico-pedagogico tipo: manequim ¢/ o sistema
completo p/ reanimagdo de um recém-nascido, 0 manequim
apresenta pontos de orientagio anatdmicos palpaveis e visiveis,
cabega, pescoco e maxilas; cod.: P10

73

02

Material didatico-pedagadgico tipo: manequim p/ treinamento
basico enfermagem. Simula cuidados geriatricos plasticos
duravel, inquebravel e a prova d’agua, também flexivel,
permitindo movimentos naturais; cod.: W45057

74

01

Material didatico-pedagogico tipo: modelo de patologia de
vesicula viliar, pancreas e duodeno, tamanho natural; cod.: Altay

75

01

Material didatico-pedagégico tipo: modelo de anus-mostra de
corte frontal do anus humano, estruturas do reto ¢/ musculos
internos e externos do esfincter, membrana mucosa, ampullae,
tamanho natural; cod.: Altay

76

01

Material didatico-pedagdgico tipo:modelo de cabega de luxo ¢/
06 partes, metade do celebro removivel, dividindo em 04 partes,
¢/ artérias globo ocular ¢/ nervo otipo removivel e um dos lados
expde o nariz; cod.: C09/1
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77

01

Material didatico-pedagdgico tipo: modelo de caecum (ceco) e
apéndice, apresentado ¢/ 2x, mostra caecum aberto ¢/ apéndice,
ileo apresenta os vasos sanguineos e os nddulos linfaticos
tamanho natural cdod.: Altay

78

02

Material didatico-pedagégico tipo: modelo didatico p/ uso do
treino do preservativo cor da pele clara, modelo de um pénis em
ere¢do c/ testiculos p/ treinar a colocagdo e a retirada de um
preservativo; c¢od.: 142

79

01

Material didatico-pedagogico tipo: mdo em 03 partes, ¢/ 0ssos
musculos, tenddes, ligamentos e artérias em resina plastica
rigida; cod.: M33/1

80

Material didatico-pedagdgico tipo: modelo luxo de articulagio
coxofemoral — eduteceb — 3008 em fibra; cod.: A81/1

81

02

Material didatico-pedagdgico tipo: modelo luxo de articulagio
umeral em fibra medindo 22 cm; cod.: A80/1

82

01

Material didatico-pedagdgico tipo: modelo p/ cuidados com
ostomais, e possivel lavar o modelo, aplicar bandagens e
curativos este modelo apresenta 04 estomas que podem ser
lubrificados e dilatados; cod.: W43027

83

02

Material didatico-pedagdgico tipo: modelo p/ demostrar o uso de
condons, conjunto ¢/ 20 modelo de pénis, sao reutilizaveis em
plastico styrofoam; cod.: W19101

84

01

Material didatico-pedagogico tipo: modelo patologico de hérnia
inguinal, mostra a se¢do medial e sagital da pélvis masculina;
cod.: Altay




