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PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Apresentacao

A formacdo e a pratica profissional do Enfermeiro no Brasil sdo determinadas por
condicionantes historicos, politicos, econdmicos, sociais e culturais que identificam a
Enfermagem como prética social.

Atraveés da Resolucdo n° 03 de 07 de novembro de 2001 (Anexo 1), as Diretrizes
Curriculares Nacionais determinam o curriculo minimo a formacdo do enfermeiro. Tais
diretrizes definem principios, fundamentos, condicdes e procedimentos na formacao para a
aplicacdo na organizagdo, desenvolvimento e avaliacdo dos Projetos Politico Pedagogicos
(PPP) dos Cursos de Graduagdo em Enfermagem das Instituicdes de Ensino Superior (IES),
bem como o perfil do egresso e habilidades e competéncias gerais no direcionamento da
formacéo do enfermeiro.

Considerando a implantacdo das Diretrizes Curriculares Nacionais como
estratégia para mudancas na graduacdo, o Ministério da Educacdo estabeleceu que os PPP
para a Enfermagem Brasileira devessem atender a realidade local e regional de cada
instituicdo, ser resultante de discussdes e construcdo coletiva e assumir uma opg¢éo pedagogica
e politica. Para tanto, as mudancas apresentadas no PPP do Curso de Bacharelado em
Enfermagem da UERR, buscam a insercao do aluno a realidade social, fortalecendo parcerias
entre a instituicdo de ensino e as institui¢cbes dos servi¢os da Rede Basica e Hospitalar, numa
articulacdo dinamica entre as atividades de ensino, pesquisa e extensao.

Nesse sentido, o PPP do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR
procura criar instrumentos e mecanismos para o desenvolvimento integral do aluno como
individuo e sujeito social, com discernimento no atendimento de diversidades étnicas e
comportamentais. O processo de educacdo ultrapassa as acdes desenvolvidas em sala de aula,
justificando a insercdo gradativa do académico na préatica profissional, principalmente atraves
do conhecimento da organizacdo do Sistema de Saude no Brasil, discussfes acerca da
realidade local e valorizagdo do compromisso com a prevengédo, promogéo e reabilitacdo da
salde humana, delineando caminhos para a Atencdo Integral & Salide em todos os niveis e
para a Administracdo e o Gerenciamento de Sservicos como eixos para as competéncias e
habilidades do enfermeiro.

No Estado de Roraima, ha o aumento da populacéo a partir da migracdo de outras

regides do pais, em especial para os municipios do sul do Estado. Essas cidades atraem cada
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vez mais as populagdes de localidades menores, formando-se assim, verdadeiros aglomerados
de pessoas, muitas vezes, sem as condicGes basicas de higiene e salde e, portanto, de
qualidade de vida. Particularidade da regido é a triplice fronteira que traz grandes desafios
para o controle e manutencdo da saude, de maneira particular quando se considera as doencas
ditas negligenciaveis.

O enfermeiro tem grande valor no planejamento e execucdo de acdes na area de
salde coletiva e sua presenca valoriza a melhoria dos indicadores de satude (aumento da
longevidade, reducdo da mortalidade geral e especifica, reducdo das dependéncias, reducédo
dos custos per capita, reducdo da espoliacdo da populacdo na relacdo hospital/médico),
através de um conjunto de programas que promovem a pratica da salde preventiva. Portanto,
formacdo de Enfermeiros no Estado de Roraima, comprometidos com a realidade local e

regional, pode contribuir para mudancas na qualidade de vida da populacéo.



10
PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

1. Justificativa

A qualificacdo das agdes dirigidas a individuos e coletividades com vistas a
efetivacdo das diretrizes e principios do Sistema Unico de Salde (SUS) é seguramente um dos
maiores desafios das instituicdes formadoras.

O Curso de Bacharelado em Enfermagem propde-se a contribuir na formacédo de
um profissional comprometido, com competéncia técnica e cientifica, ciente das
responsabilidades como cidaddo, bem como propiciar maior ingresso a educacdo publica
contribuindo na formacdo de profissionais que possam somar em quantidade, qualidade e,
contribuir para melhorias na qualidade de vida e saude da populacéo.

E de grande importancia a formacdo de profissionais que convivem com a
realidade social da regido, uma vez que, conhecedores das dificuldades e problemas
relacionados a saude, objetivem levar a comunidade uma melhor qualidade de vida. Outro
aspecto relevante é a permanéncia desses profissionais na sua regido de origem, fixando
recursos humanos qualificados.

O Curso visa a formacéo de enfermeiros que enfrentem os desafios atuais do SUS
no Brasil e a necessidade de permanéncia e fixagao de profissionais em areas onde ha caréncia
destes profissionais. O SUS vem se consolidando como um sistema universal de atencdo a
salde no Brasil, reconhecido mundialmente como o Unico pais com mais de 150 milhdes de
habitantes e que mantém um sistema de tal porte. Entretanto, ainda ha um conjunto de
desafios a serem enfrentados para a sua real efetivagdo. Dentre os principais, destaca-se a
formacdo dos profissionais para atuacdo no cuidado integral a populacdo brasileira, capazes
de trabalhar em equipe e nos espacos tradicionalmente desassistidos.

Particularmente, o Estado de Roraima é identificado pela grande desigualdade
demografica, com identificacdo de comunidades em areas pouco povoadas, de dificil acesso e
com manifestacdo frequente de diferentes afeccbes descritas como negligenciaveis,
principalmente ao Sul do Estado e nas areas de fronteira, com a Republica Bolivariana da
Venezuela e Republica da Guiana, locais estes de dificil controle do processo satde/doenca e,
0 quadro de saude reflete exatamente o perfil dos municipios que fazem parte da regido. Em
geral, sdo municipios pequenos, com baixa arrecadacdo e cuja producdo € essencialmente

rural. Em virtude disso sdo altamente dependentes dos programas de salde publica associados
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ao SUS e as secretarias estadual e municipal de saide. A populacdo ainda ndo é assistida de
forma satisfatoria na area da satde devido a problemas de logistica e pessoal. Ha uma grande
dificuldade na manutencao das equipes que trabalham em satde nos municipios, englobando
todos os profissionais, em especial, enfermeiros.

O Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR valoriza a aproximagéo entre
academia e servicos publicos de salde, essencial para transformar o aprendizado tomando por
base a realidade de vida e de salde da populacdo local e regional. Assim, a inser¢do dos
estudantes no “cendrio real de praticas” da Rede SUS sera essencial para que o processo
salide-doenca seja abordado integralmente.

A fixacdo de profissionais da salde, em especial, da enfermagem, no Estado de
Roraima esbarra em dificuldades que incluem a auséncia de um centro formador de recursos
humanos na regido de abrangéncia de Boa Vista e mesmo do Estado. A economia baseada na
producdo primaria e, as caracteristicas de um Estado ainda em formacéo, dificultam a atracéo
de profissionais da saude, exigindo a adogdo de estratégias e iniciativas educacionais que
contribuam para modificar este contexto, transformando a realidade atual.

Essa realidade torna evidente a demanda para formacdo de profissionais de
enfermagem, devidamente habilitados, para atuar no contexto do Estado de Roraima, uma vez
que a regido geografica, em seu aspecto econémico e cultural, na qual a UERR esté inserida, é

caracterizada na area de salde, pelos seguintes tépicos:

1. Roraima apresenta baixo percentual de enfermeiros em relacdo ao niumero de
habitantes.

2. Necessidade de ampliacdo dos servicos de enfermagem nos 6rgdos publicos,
fundamentada no processo de descentralizacdo das acdes de salde.

3. Demanda de profissionais para atender a necessidade de propagacdo de
campanhas preventivas.

4. Falta de projetos de fixacdo do profissional da enfermagem nos municipios da
regido.

5. Inexisténcia de Plano de Atualizacdo Profissional descentralizado e de acesso
aos enfermeiros da regiéo.

6. Necessidade de projetos de educacdo continuada e fomento as novas
tecnologias, bem como, fomentos a pesquisa e projecdo profissional em eventos

cientificos.
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7. Necessidade de formar profissionais para atender a populacdo indigena do
Estado, quer nos locus de moradia dessas populagfes ou nas unidades de
referéncia, na area urbana, para onde sdo encaminhados os pacientes indigenas;

8. Existéncia de uma estrutura organizacional para o atendimento de salde a
populacdo, nas areas de abrangéncia das Secretarias Estadual e Municipal de
Saude, que precisam de profissionais devidamente habilitados e que entendam a
dindmica da sociedade onde est&o inseridos;

9. Caréncia de profissionais habilitados para atuar, considerando a realidade da
populacgéo, tal como preconizam os pressupostos da Reforma Sanitaria Brasileira,
Constituicdo Federal de 1988 e, mais recentemente, as Diretrizes Curriculares
Nacionais para 0s Cursos de Graduac¢do em Enfermagem;

10. Necessidade de que a populacdo possa ter um atendimento de saude
marcado pelo exercicio do controle social, pela universalidade, integralidade,
resolutividade, igualdade e equidade dos servigos de satde, buscando consolidar
os principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde — SUS.

O Estado de Roraima conta com aproximadamente dez etnias distintas e alguns
subgrupos, perfazendo um total de mais de quarenta mil indigenas aldeados. A atengdo a
salde dessa populacgdo é prestada pela FUNASA, Gestora do Subsistema de Saude Indigena,
amparada pela Lei 9.836/02, e complementada pela Lei n° 8080/90. A assisténcia a saude da-
se atraves dos Distritos Sanitarios Especiais Indigenas (DSEI-Yanomami) responsaveis pelo
atendimento a populacdo Yanomami e o Distrito Sanitario Especial Leste (DSEI-Leste) que
atende as populacdes do leste de Roraima. Nesse contexto, o enfermeiro formado pela UERR
estara habilitado para atender também as especificidades da populacédo indigena, valorizando
0s conhecimentos relacionados a medicina tradicional dessa populacéo.

O proposito do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR é a implantacdo
de discussdo transversal acerca do tema Salude Indigena, com competéncias antropolégicas,
politicas, epidemioldgicas e de saude publica discutidas em diferentes disciplinas, uma vez
que, a Politica Nacional da Atengdo a Saude dos Povos Indigenas integra a Politica Nacional
de Saude, prevista na Lei Organica de Saude e na Constituicdo Federal do Brasil por
reconhecer as diferencas étnicas e os direitos culturais indigenas.

O Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR representa, ndo apenas a

possibilidade de elevacdo do nivel intelecto-cultural da populacéo pela insercdo da Instituicdo
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na vida da comunidade através de projetos extensionistas e parcerias diversas, mas também
pela possibilidade de consolidacdo, em meédio prazo, de uma base cientifica capaz de
alavancar o desenvolvimento sustentado com impacto no indice de desenvolvimento humano
da regido.

Proporcionar a formagéo de profissionais enfermeiros, em ambito regional, com
possibilidade de refletir e agir sobre os problemas de satde da populacéo, constitui um fator
decisivo no encaminhamento de propostas, implantacdo e implementacdo das politicas de

salide da regido e contribui, consequentemente, para a qualidade de vida da sociedade.

2. Concepcéao

A estruturacdo do curso é organizada a partir da concepcdo de um profissional de
salide que possa intervir no processo saude-doenca, nos niveis de atencdo primaria, secundaria
e terciaria e, na prevencdo de doencas e promogdo da saude.

Baseado nas Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduagdo em
Enfermagem, este PPP esta fundamentado no Projeto Pedagogico Institucional, que determina
a forma de implementacéo do ensino, da pesquisa e da extensdo no curso e, para tanto, adota

como principios:

1. Abranger atividades de natureza especifica que envolva o cuidar, administrar,
educar e pesquisar nas varias areas de atencao a salde;

2. Reconhecer o processo saude-doenca, permitindo ao profissional enfermeiro
atuar na prevencao de doengas, promocdo, recuperacdo e reabilitacdo da saude.

3. Reconhecer o trabalho em saude como coletivo e interdependente, no qual o
enfermeiro desenvolve atividades especificas;

4. Orientar continuamente a formacgdo do enfermeiro pelo quadro sanitario
presente no ambito nacional e pelo perfil epidemiologico da populagéo.

5. Inserir o académico de enfermagem na realidade de saude por meio do
conhecimento tedrico e da realizacdo de atividades praticas e estagios
supervisionados nos diferentes campos de atuacéo do profissional enfermeiro.

6. Promover descobertas e avancgos cientificos e tecnologicos na area da saude

através da producéo de novos conhecimentos no campo da enfermagem.
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O curso visa, através da elaboracdo do PPP, oferecer condicbes favordveis ao
aluno para que a producdo e socializacdo do conhecimento se desenvolvam por meio de

diferentes atividades.

3. Finalidade

A finalidade do PPP de Graduacdo em Enfermagem é adequar o processo de
formagdo do enfermeiro generalista, humanista, através de raciocinios criticos e reflexivos,
politico-sociais, legais e éticos, formando um profissional qualificado para o exercicio da
Enfermagem, capaz de gerenciar recursos, trabalhar em equipe, participar no desenvolvimento
das politicas de saude, e contribuir com a equipe multidisciplinar para a qualidade de vida da

populacgéo local/regional.

4. Obijetivos

4.1 Objetivo Geral

O Curso de Graduagdo em Enfermagem da UERR tem por objetivo formar
enfermeiros com competéncia técnica, cientifica, humanista, social, politica e ética, capazes
de desenvolver o raciocinio epidemioldgico e clinico investigativo; agir de forma critica e
reflexiva; atuar na promocao, recuperacgdo e reabilitacdo da salde e prevencdo de doencas do
individuo, do grupo familiar e da coletividade nos diferentes niveis de ateng&o, intervindo na

realidade de forma a transforma-la.

4.2 Objetivos Especificos

1. Possibilitar ao educando uma soélida formacdo teorica pratica direcionada para a

construcdo do conhecimento durante o processo de formagdo académica.
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2. Formar enfermeiros criticos e reflexivos que compreendam o homem como um ser em
constante interacdo com o meio ambiente, tendo em vista as suas caracteristicas
bioldgicas, psiquicas, sociais e espirituais.

3. Favorecer a aquisicdo de conhecimentos e habilidades que possibilitem ao futuro
profissional promover acgdes integrais, oportunas, continuas e de qualidade nas areas
bésicas de saude.

4. Integrar os estdgios curriculares na totalidade da &rea de formacéo, buscando articular
0 ensino, a pesquisa e a extensao.

5. Desenvolver com o educando um modelo assistencial baseado na atencdo integral a
satde do individuo, familia e comunidade.

6. Contribuir no desenvolvimento de atividades reflexivas e criticas, sobre o trabalho de
enfermagem, visando uma atuacdo responsavel e participativa.

7. Favorecer a aquisicdo de conhecimentos e habilidades que tornem o futuro
profissional, competente e habilitado para realizar os procedimentos técnico-assistenciais
necessarios no processo de cuidar do individuo, familia e comunidade.

8. Preparar profissionais capazes de estimular o desenvolvimento de projetos junto a
comunidade, motivando-a a interferir nos seus problemas de salude, considerando 0s
fatores socioecondmicos, politicos e culturais que influenciam no processo satde-doenca.
9. Formar profissionais capazes de planejar, organizar, coordenar, dirigir e supervisionar
os servicos de enfermagem nos diferentes niveis de atencdo a salde das areas publicas e
privadas.

10. Estimular o interesse pela pesquisa como possibilidade de resolucdo de problemas
vivenciados na pratica profissional.

11. Incentivar a valorizacdo e desenvolvimento da capacidade de trabalhar em equipe
multiprofissional.

12. Gerenciar o processo de trabalho em enfermagem com principios de Etica e de
Bioética.

5. Competéncias e Habilidades Gerais

O Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR, de acordo com as Diretrizes
Curriculares Nacionais (CNE/CES N° 03, de 07 de novembro de 2001), tem por objetivo
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dotar o profissional dos conhecimentos requeridos para o exercicio das seguintes
competéncias e habilidades gerais:

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

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

Il - Comunicagdo: os profissionais de salde devem ser acessiveis e devem manter a
confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interagdo com outros profissionais de
salde e o publico em geral. A comunicacdo envolve comunicacdo verbal, ndo-verbal e
habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira e de
tecnologias de comunicacdo e informacéo;

IV - Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de salde deverao
estar aptos a assumir posi¢cbes de lideranca, sempre tendo em vista o bem-estar da
comunidade. A lideranca envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para
tomada de decisbes, comunicacao e gerenciamento de forma efetiva e eficaz;

V - Administragéo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar iniciativas,
fazer o gerenciamento e administracdo tanto da for¢a de trabalho quanto dos recursos fisicos e
materiais e de informagéo, da mesma forma que devem estar aptos a serem empreendedores,
gestores, empregadores ou liderancas na equipe de saude;

VI - Educacédo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender continuamente,
tanto na sua formacdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os profissionais de saude devem

aprender a aprender e ter responsabilidade e compromisso com a sua educagdo e o
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treinamento/estagios das futuras geracGes de profissionais, mas proporcionando condicdes
para que haja beneficio mutuo entre os futuros profissionais e os profissionais dos servicos,
inclusive, estimulando e desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formacédo e a

cooperacdo por meio de redes nacionais e internacionais.

6. Competéncias e Habilidades Especificas

A formagdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos
conhecimentos requeridos para 0 exercicio das seguintes competéncias e habilidades
especificas:

| — Atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas dimensdes, em
suas expressoes e fases evolutivas;

I1 — Incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacao profissional;
Il — estabelecer novas relagdes com o contexto social, reconhecendo a estrutura e as
formas de organizacdo social, suas transformagdes e expressoes;

IV — Desenvolver formacdo técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio
profissional;

V — Compreender a politica de satde no contexto das politicas sociais, reconhecendo o0s
perfis epidemiolégicos das populagdes;

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

VII — Atuar nos programas de assisténcia integral a satde da crianca, do adolescente, da
mulher, do adulto e do idoso;

VIII — Ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de satde, de comunicar-se, de
tomar decisdes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe e de
enfrentar situacGes em constante mudanga;

IX — Reconhecer as relagdes de trabalho e sua influéncia na salde;

X — Atuar como sujeito no processo de formacao de recursos humanos;
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Xl — Responder as especificidades regionais de salde através de intervengdes
planejadas estrategicamente, em niveis de promocao, prevencao e reabilitacdo a salde,
dando atencéo integral a satde dos individuos, das familias e das comunidades;

XII — Reconhecer-se como coordenador/lider do trabalho da equipe de enfermagem;
X1 — Assumir o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho
multiprofissional em saude;

X1V — Promover estilos de vida saudaveis, conciliando as necessidades tanto dos seus
clientes/pacientes quanto as de sua comunidade, atuando como agente de transformacéo
social;

XV — Usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacdo e comunicagéo,
quanto de ponta para o cuidar de enfermagem;

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

XVII — Identificar as necessidades individuais e coletivas de saide da populacgao, seus
condicionantes e determinantes;

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

XIX — Coordenar o processo de cuidar em enfermagem, considerando contextos 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;

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

XXII — Integrar as a¢des de enfermagem as a¢des multiprofissionais;

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

XXIV — Planejar, implementar e participar dos programas de formacéo e qualificacdo
continua dos trabalhadores de enfermagem e de saude;
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XXV - Planejar e implementar programas de educacdo e promocdo a saude,
considerando a especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de
vida, salde, trabalho e adoecimento;

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

XXVII — Respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissdo;

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 satde;

XXX — Participar da composic¢éo das estruturas consultivas e deliberativas do sistema
de salde;

XXX — Assessorar 0rgaos, empresas e instituicdes em projetos de salde;

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

XXXIII - Reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de politica

e planejamento em saude.

A formacéo do Enfermeiro deve atender as necessidades sociais da satde, com
énfase no Sistema Unico de Saude (SUS) e assegurar a integralidade da atenc&o e a qualidade

e humanizacdo do atendimento.

7. Perfil do Egresso

O Curso de Bacharelado em Enfermagem objetiva formar enfermeiros conforme o
perfil profissional descrito no Art. 3° das Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduagdo em Enfermagem (BRASIL, 2001):

“Enfermeiro, com formagdo generalista, humanista, critica e reflexiva. Profissional
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
problemas/situacGes de salde doenca mais prevalentes no perfil epidemioldgico

nacional, com énfase na sua regido de atuacdo, identificando as dimensdes
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biopsicossociais dos seus determinantes. Capacitado a atuar, com senso de

responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor da salde

s

integral do ser humano.’

Para tanto, o egresso do Curso de Enfermagem devera configurar-se como um
profissional comprometido com a identificacdo das necessidades de salde individuais e
coletivas da populagdo, com o planejamento, a implementacdo e a avaliacdo de acOes de
salde e de educacdo em salde, com énfase na prevencédo, capaz de gerenciar o cuidado nos
servicos de enfermagem e nos servicos de salde; responsavel por sua educagdo permanente e
participativa na educacdo continuada em seu local de atuacdo; habilitado a utilizar todos os
conhecimentos como evidéncias na fundamentacdo do cuidado e capacitado na producdo de
conhecimentos cientificos através da elaboragdo de pesquisa.

O elemento central da formacdo do enfermeiro constitui-se na busca pela
integracdo entre contelidos tedricos e praticos, competéncias e habilidades, tendo como

alicerce os principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde — SUS.

8. Areas de Atuacéo Profissional

O Enfermeiro atua na rede basica de servicos de salude; em escolas e creches; em
empresas; em hospitais gerais e especializados; em clinicas e ambulatérios; em érgdos de
gestdo, financiamento e supervisdo de saude; no atendimento em domicilio; em casas de
parto; em consultorios de enfermagem. Também pode atuar de forma autdbnoma, em empresa
prépria ou prestando consultoria, além de tantos outros quantos forem compativeis com o seu

preparo.

9. Perfil do Curso de Bacharelado em Enfermagem

O presente PPP do Curso de Bacharelado em Enfermagem apresenta uma
reestruturagdo de seu curriculo com o intuito de oferecer uma formagdo cada vez mais
préxima do contexto técnico-cientifico, ético-politico e socioeducativo, imprescindiveis na

qualidade ao exercicio profissional. Este projeto atende & Resolugdo CNE/CES N° 3 de
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07/11/2001 (BRASIL, 2001), que institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacdo em Enfermagem.

As caracteristicas do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR visam
promover a capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional de forma autdbnoma e
permanente e, o curriculo elaborado, busca caracterizar um PPP adequado aos aspectos da
regido e ao perfil do profissional desejado, que deve atuar tendo como preocupagdo a
promocdo da satde da populagdo num contexto onde, embora exista um trabalho preventivo,
ainda é muito evidente o indice de hospitalizacdo por causas evitaveis e epidemias de doencas
emergentes.

A construgdo do PPP e o seu desenvolvimento estdo inteiramente direcionados
para a formag&o de profissionais que atendam aos principios e as diretrizes do Sistema Unico
de Satude (SUS), proposto pela “Politica Nacional de Formacdo e Desenvolvimento para o
Sistema Unico de Sadde: Caminhos para a Educacdo Permanente em Salde”, conforme a
Resolugdo N° 333/2003 (Anexo 2) do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 2003).

Para o Curso de Bacharelado em Enfermagem, a UERR estimulard as politicas
institucionais relativas ao Ensino, Pesquisa e Extensdo, pois entende que é por meio da
iniciacdo cientifica e da pesquisa, que se pode assumir a perspectiva de considerar 0s
profissionais egressos em sua capacidade de decidir e estarem prontos a rever préaticas e
teorias, quando necesséario, durante o desenvolvimento de atividades profissionais. Por outro
lado, é a extensdo que possibilita a aproximacao do Curso com a sociedade e, portanto, com a
realidade local. E através da prestacdo de servicos, cursos e intervencdo em problemas
emergentes da comunidade que sera possivel enraizar tanto a UERR, quanto o Curso de
Enfermagem, na realidade social para que possa identificar e estudar seus problemas e
desafios, conforme preconizado pela Resolucdo CNE/CES n° 7, de 18 de dezembro de 2018.

De maneira particular, as atividades de extensdo compGem a carga horaria
curricular, uma vez que, através das disciplinas de Educacdo em Saude, Préticas Integradas I,
Il e Il, Epidemiologia e Saide Ambiental, Satide dos Grupos Sociais e Saude Indigena séo
promovidas iniciativas que expressam claramente o compromisso da instituicdo em envolver a
comunidade externa local.

Anualmente, a Semana de Estudos de Enfermagem, bem como a Jornada de
Enfermagem, promovidas pelo Curso de Enfermagem da UERR, tem cunho extensionista,
com participagdo de docentes, entretanto, organizados pelos académicos. O publico nestes

eventos é representado por académicos e docentes de outras IES, de membros da comunidade
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e profissionais de diferentes areas que, de maneira integrada e multidisciplinar, garantem o
desenvolvimento das atividades, aproximando a realidade de universidade da comunidade
local e vice-versa.

Ainda, anualmente, a Campana Universitaria de Vacinacéo, identificada como um
projeto de extensdo do Curso de Enfermagem, atende ndo s6 aos membros da comunidade

académica, como também a comunidade geral, na prestacdo do servico de imunizacéo.

10. Acesso ao curso e processo seletivo

O acesso ao Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR da-se por meio de
processo seletivo realizado pela propria Instituicdo de Ensino Superior (IES), com
oferecimento de 30 (trinta) vagas e sistema de matricula semestral. Data e critérios para
realizacdo do processo sao divulgados através da pagina eletronica da UERR e na midia
impressa e TV. A programacdo e execucdo do Processo Seletivo cabem a Comissdo
especialmente organizada para este fim. O preenchimento das vagas € feito por sistema de
classificacdo. O resultado do Processo Seletivo € valido apenas para o semestre letivo a que se
vincula.

Admite-se ainda, acesso através de transferéncia de outras IES. Observa-se que é
aceita a solicitacdo de transferéncia para alunos oriundos de cursos afins, da mesma area e,
portadores de diplomas quando houver vagas disponiveis.

Admitem-se, em carater excepcional, as transferéncias por meio "ex oficio”, desde
que o processo seletivo originario seja para Cursos da area da satde, em IES e independe da

existéncia de vagas.

11. Organizagdo do Curso

O curso esta organizado em 10 semestres letivos, 0 que corresponde a cinco anos
de duracdo, perfazendo um total de 4400 horas, com carga horaria semanal proxima de 30
horas. As disciplinas foram organizadas/agrupadas em cada semestre, levando-se em
consideracdo as areas de atuacdo/competéncia do enfermeiro. Os dois Ultimos semestres serdo

dedicados ao estagio curricular em unidade hospitalar e rede basica de servigos de saude.
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Cabe aqui destacar que os componentes curriculares dispostos na matriz curricular
do Curso de Graduacdo em Enfermagem sdo caracterizados pela pluralidade de
conhecimentos tedricos e praticos direcionados para o processo do cuidar em Enfermagem e
estdo sedimentados nos principios de interdisciplinaridade, integralidade, equidade,
democratizagdo, pertinéncia e relevancia social, ética e humanizagdo, que deverdo ser
consolidados no exercicio da profissdo do enfermeiro.

Os principios que constituem os pressupostos tedrico-metodoldgicos sdo assim

caracterizados:

Indissociabilidade entre ensino, pesquisa e extensdo — este principio demonstra que o
ensino deve ser compreendido como o espaco da producdo do saber, por meio da centralidade
da investigacdo como processo de formacdo para que se possam compreender fenémenos,
relacBes e movimentos de diferentes realidades e, se necessario, transformar tais realidades.
Formagéo profissional para a cidadania — a UERR tem o compromisso de desenvolver o
espirito critico e a autonomia intelectual, para que o profissional por meio do questionamento
permanente dos fatos possa contribuir para o atendimento das necessidades sociais.
Interdisciplinaridade — este principio demonstra que a integracdo disciplinar possibilita
analise dos objetos de estudo sob diversos olhares, constituindo-se questionamentos
permanentes que permitam a (re) criacdo do conhecimento.
Rela¢do organica entre teoria e pratica — todo conteddo curricular do curso de Enfermagem
deve fundamentar-se na articulacdo tedrico-pratica, que representa a etapa essencial do
processo ensino-aprendizagem. Adotando este principio, atividades praticas, indicacdo de
leituras complementares e estudos clinicos estardo presentes nas disciplinas do curso,
buscando permitir o desenvolvimento de habilidades para lidar com o conhecimento de
maneira critica, reflexiva e criativa.

As disciplinas do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR foram
organizadas em bases tematicas que se complementam e se inter-relacionam, de acordo com o

apresentado no Quadro 1.

Quadro 1. Bases tematicas e disciplinas propostas.

Conteudos Basicos Disciplinas

Bases Bioldgicas Anatomia
Citologia e Histologia
Genética e Embriologia
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Epidemiologia e Satde Ambiental
Bioguimica

Biofisica

Fisiologia Humana

Microbiologia e Imunologia
Parasitologia Humana
Farmacologia

Processos Patoldgicos

Psicologia Aplicada a Saude
Primeiros Socorros

Bases Sociais e Filosoficas

Introducdo a Filosofia
Leitura e Producdo de Texto
Sociologia e Antropologia
Introducdo a Enfermagem
Saude dos Grupos Sociais
Etica, sociedade e ambiente

Bases para a investigacdo | Metodologia do Trabalho Cientifico
Cientifica Bioestatistica
Bioética Aplicada a Enfermagem
Metodologia do Trabalho Cientifico Aplicado a
Enfermagem
TCClell
Bases da Semiologia, | Semiologia e semiotécnica

semiotécnica e Biosseguranca

Bases para o Cuidar (nos
diferentes niveis de atencdo a
salde)

Saude Coletiva l e 11

Nutricdo Aplicada a Enfermagem

Exames Complementares

Processo de Cuidar I e 11

Enfermagem no Atendimento de Urgéncia e Emergéncia
Enfermagem no Cuidado do Adulto

Doencas Infectocontagiosas (DIC) e Parasitarias
Terapias Alternativas em Salde

Saude Indigena

Enfermagem Aplicada & Satde do Trabalhador
Enfermagem em Saude Mental

Enfermagem da Saude da Mulher

Enfermagem Geriatrica e Gerontologica
Enfermagem em Centro Cirdrgico e CME
Enfermagem da Saude da Crianca e do Adolescente
Enfermagem Aplicada a Pacientes de Alto Risco
Estagio em Fundamentos de Enfermagem

Estagio em Enfermagem em Clinica Médica
Estagio em Enfermagem em Clinica Cirurgica
Estagio em Centro Cirargico e CME

Estagio em Enfermagem em Urgéncia e Emergéncia
Estagio em Enfermagem em Saude Mental

Estagio em Enfermagem em Coletiva

Estagio em Enfermagem em Pediatria
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Estagio em Enfermagem em Obstetricia
Estagio em Assisténcia de Enfermagem em UTI/CTI
Préticas Integradas I, Il e 1ll

Bases para a  Educacdo, | Educacdo em Saude
Administracdo e Geréncia em | Gerenciamento dos Servicos de Saude
Saude Administracdo em Enfermagem

12. Estrutura Curricular

A estrutura curricular (Quadro 2) apresenta 0s seguintes eixos integradores:

- Duragdo minima de cinco anos e méxima de sete anos e meio, visando espacos livres
para a formacdo do enfermeiro fundamentada na articulacdo entre ensino, pesquisa e
extensao;

- Proposi¢cdo de formar o enfermeiro generalista capaz de inserir-se no mercado de
trabalho, em todos os niveis de aten¢do a salde;

- Estreitamento das relacdes entre as disciplinas basicas e profissionalizantes;

- Incentivo a iniciacdo a pesquisa € 0 uso da metodologia cientifica desde o inicio da
formacéo concluindo com o Trabalho de Conclusao de Curso;

- Estimulo a participacdo de atividades extramuros que contribuirdo para a formacéo do
enfermeiro critico;

- Oferecimento de disciplinas que instrumentalizem o aluno para conhecer a si mesmo, ao
outro e a sua profissdo, desde o primeiro periodo do curso, preparando-o para o cuidar em
salde;

- Oferecer compreensao sobre a organizacdo do Sistema de Salde e da enfermagem como
pratica social;

- Organizacdo curricular estruturada a partir do eixo saude-doenca, evoluindo o
conhecimento da Atengdo Basica em Saude para a Atencdo Secundéria e Terciaria,;

- Selecdo de conteidos programaticos tendo como referéncia o quadro sanitario e perfil
epidemioldgico regional;

- Estabelecimento de niveis de complexidade com o propdsito de conferir continuidade
crescente e gradual ao processo de aprendizagem;

- Equilibrio entre os enfoques de atengdo individuais e coletivos nos aspectos

preventivos, curativos e de promocao a saude;
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- Adocdo do Processo de Enfermagem como modelo para o desenvolvimento das
disciplinas;
- Estagio curricular, no ultimo ano do curso, visando garantir o desempenho profissional

e facilitar a transi¢ao da condicdo de aluno para a de profissional.

13. Nucleo de Disciplinas Comuns aos Cursos de Graduagao

O Ndcleo Comum compde-se de um conjunto de disciplinas, cujo objetivo € propiciar
uma formacdo humanistica, politica e técnica que permita ao académico dirigir de modo
intencional em suas relacbes com 0s aspectos cognitivos, econdmicos, politicos, sociais e
culturais que emergem do contexto histérico, numa perspectiva dialética.

De acordo com a Resolucdo n°. 037/2017 de 06 de setembro de 2017, referente ao
Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI), as disciplinas comuns devem ter a mesma
nomenclatura, a mesma carga horaria e a mesma ementa e, estrutura-se pelas seguintes
disciplinas: Introducédo a Filosofia, Metodologia do Trabalho Cientifico, Leitura e Producéo
de Texto e, Etica, sociedade e ambiente. Esta Gltima supre a necessidade legal de constar nos
curriculos da educacdo superior contetidos relativos & Educacéo das Relacdes Etnico-Raciais e
Ensino de Historia e Cultura Afro-Brasileira e Africana (Resolugdo CNE n° 01, de 17 de
junho de 2004), Educacdo em Direitos Humanos (Resolugdo CNE n° 01, de 30 de maio de
2012) e, Educacdo Ambiental (Resolugcdo CNE n° 02, de 15 de julho de 2012).

14. Pré-requisitos

Disciplinas com pré-requisitos consistem em disciplinas nas quais o académico deve ter
cursado uma disciplina anterior com aprovacdo, para que seja realizada sua matricula. O
objetivo do pré-requisito é subsidiar uma melhor compreensao e apreensdo dos contetdos das

disciplinas sequenciais.

15. Adaptacao curricular e tempo de vigéncia
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A transicdo curricular se processou em sete semestres letivos, o que significa que
em 2018.2 estard concluida. A partir de 2019.1 o curso serd desenvolvido somente com a
matriz 2015. Académicos ingressantes a partir de 2015.2 estardo inseridos na matriz 2015. O
Quadro 3 apresenta a equivaléncia das disciplinas entre a Matriz 2015, apresentada neste PPP
e a Matriz 2012.
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PPC 2015
Primeiro Semestre
Cdd Disciplina CH Créditos Pré-requisito
ENF 1 |Anatomia 120 8 (6T/2P)
ENF 2 |Citologia e Histologia Humana 60 4 (2T/2P)
ENF 3 |Introducdo a Filosofia 60 4 (47)
ENF 4 |Leitura e Producdo de Texto 60 4 (47)
ENF 5 |Sociologia e Antropologia 30 2 (2T)
ENF 6 |Introducdo a Enfermagem 60 4 (47)
ENF 7 |Metodologia do Trabalho Cientifico 60 4 (47)
Total 450 30
Segundo Semestre
Céd Disciplina CH Créditos Pré-requisito
ENF8 |Biofisica 30 2 (1T/1P)
ENF9 |[Microbiologia e Imunologia 60 4 (2T/2P) Citologia e Histologia Humana
ENF 10 |Psicologia Aplicada a Saude 60 4 (47)
ENF 11 |Genética e Embriologia 60 4 (2T/2P) Citologia e Histologia Humana
ENF 12 |Bioestatistica 60 4 (47)
ENF 13 |Bioquimica 60 4 (2T/2P)
ENF 14 |Primeiros Socorros 30 2 (1T/1P)
Total 360 24
Terceiro Semestre
cod | Disciplina | CH | Créditos Pré-requisito
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ENF 15 |[Epidemiologia e Saide Ambiental 60 4 (47) Bioestatistica
ENF 16 |Parasitologia Humana 60 4 (2T/2P)
ENF 17 [Fisiologia Humana 120 8 (6T/2P) Anatomia
Biofisica
Bioguimica
ENF 18 |Educacdo em Saude 60 4 (47)
ENF 19 |Bioética Aplicada a Enfermagem 30 2 (2T) Introducdo a Enfermagem
ENF 20 |Préticas Integradas | 45 3 (2T/1P)
Total 375 25
Quarto Semestre
Cdéd Disciplina CH Créditos Pré-requisito
ENF 21  |Nutricdo Aplicada a Enfermagem 60 4 (3T/1P) Fisiologia Humana
ENF 22  [Processos Patoldgicos 120 8 (6T/2P) Microbiologia e Imunologia
Fisiologia Humana
ENF 23  [Processo de Cuidar | 120 8 (4T/4P) Anatomia
Fisiologia Humana
Bioética Aplicada a Enfermagem
ENF 24 |Satde de Grupos Sociais 30 2 (2P) Sociologia e Antropologia
Epidemiologia e Saude Ambiental
Educacdo em Salde
Total 330 22
Quinto Semestre
Céd Disciplina CH Créditos Pré-requisito
ENF 25 |Farmacologia 120 8 (6T/2P) Fisiologia Humana
ENF 26 [Saude Coletiva | 75 5 (3T/2P) Epidemiologia e Salide Ambiental




PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

30

Necessidades de Salde dos Grupos Sociais

ENF 27 [Semiologia e semiotécnica 75 5 (3T/2P) Processo de Cuidar |
Bioética Aplicada a Enfermagem
Processos Patoldgicos

ENF 28 [Exames Complementares 30 2 (2T) Processos Patoldgicos
Processo de Cuidar |

ENF 29 [Processo de Cuidar Il 75 5 (3T/2P) Patologia Geral
Processo de Cuidar |

ENF 30 [Terapias alternativas em salde 30 2 (2T) Processos de Cuidar |

ENF 31 |Préticas Integradas Il 45 3 (2T/1P) Préticas Integradas |

Total 450 30

Sexto Semestre
Céd Disciplina CH Créditos Pré-requisito

ENF 32 [Saude Coletiva Il 105 7 (5T/2P) Salde Coletiva |
Semiologia e Semiotécnica

ENF 33 |[Enfermagem no Atendimento de Urgéncia €75 5 (3T/2P) Semiologia e Semiotécnica

Emergéncia Exames Complementares

Processo de Cuidar 11

ENF 34 |[Enfermagem no Cuidado do Adulto 120 8 (6T/2P) Semiologia e Semiotécnica
Processo de Cuidar 11

ENF 35 |DIC e Parasitarias 60 4 (2T/2P) Microbiologia e Imunologia
Semiologia e Semiotécnica
Exames Complementares

ENF 36 [Saude Indigena 45 3 (2T/1P) Sociologia e Antropologia

Epidemiologia e Saude Ambiental
Saude Coletiva |
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Total 405 |27
Sétimo Semestre
Caod Disciplina CH Créditos Pré-requisito
ENF 37 |[Enfermagem Aplicada a saude do Trabalhador 30 2 (2T) Processo de Cuidar Il
Enfermagem no Cuidado do Adulto
ENF 38 [Enfermagem em Salde Mental 105 7 (5T/2P) Psicologia Aplicada a Saude
Semiologia e Semiotécnica
ENF 39 [Enfermagem da Saude da Mulher 105 7 (6T/2P) Semiologia e Semiotécnica
Processo de Cuidar i
ENF 40 |[Enfermagem Geriatrica e Gerontologica 60 4 (2T/2P) Enfermagem no Cuidado do Adulto
ENF 41 |[Enfermagem em Centro Cirtrgico e CME 90 6 (4T/2P) Microbiologia e Imunologia
Enfermagem no Cuidado do Adulto
ENF 42 |Préticas Integradas Il 45 3 (2T/1P) Préaticas Integradas Il
Total 435 29
Oitavo Semestre
Céd Disciplina CH Créditos Pré-requisito
ENF 43 |[Enfermagem da Saude da Crianca e do Adolescente 120 8 (6T/2P) Enfermagem no Atendimento de Urgéncia e
Emergéncia
Enfermagem da Saude da Mulher
ENF 44 |Gerenciamento dos Servicos de Saude 90 6 (4T/2P) Enfermagem no Cuidado do Adulto
ENF 45 |[Enfermagem Aplicada a Pacientes de Alto Risco 105 7 (6T/2P) Enfermagem no Atendimento de Urgéncia e
Emergéncia
ENF 46 |Metodologia do Trabalho Cientifico Aplicado a60 4 (47) Bioética Aplicada a Enfermagem

Enfermagem

Metodologia do Trabalho Cientifico
Préticas Il
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ENF 60 |Etica, sociedade e ambiente 60 4 (4T)
Total 435 29
Nono Semestre (Estagios)
Cdéd Disciplina CH Créditos Pré-requisito

ENF 47 |[Fundamentos de Enfermagem 90 6 P Todas as disciplinas

ENF 48 [Enfermagem em Clinica Médica 90 6 P Todas as disciplinas/Estdgio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF 49 |[Enfermagem em Clinica Cirurgica 90 6P Todas as disciplinas/Estdgio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF 50 [Centro Cirdrgico e CME 60 4 P Todas as disciplinas/Estdgio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF 51 [Enfermagem em Urgéncia e Emergéncia 75 5P Todas as disciplinas/Estdgio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF 52 |[Enfermagem em Saude Mental 45 3P Todas as disciplinas/Estdgio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF53 [TCCI 45 3 (T/P) Metodologia do Trabalho Cientifico Aplicado a
Enfermagem

Total 495 33
Décimo Semestre (Estagios)
Cad Disciplina CH Créditos Pré-requisito

ENF 54 [Enfermagem em Saude Coletiva 135 9P Todas as disciplinas/Estagio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF 55 |[Enfermagem em Pediatria 90 6 P Todas as disciplinas/Estagio de Fundamentos de
Enfermagem

ENF 56 |[Enfermagem em Obstetricia 90 6 P Todas as disciplinas/Estdgio de Fundamentos de
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Enfermagem
ENF 57 |Administracdo em Enfermagem 45 3P Todas as disciplinas
ENF 58 |Assisténcia de Enfermagem em UTI/CTI 60 4 P Todas as disciplinas/Estagio de Fundamentos de
Enfermagem
ENF59 [TCCII 45 3 (T/P) TCC I
Total 465 31
Matriz 2015
Carga horéria 4200
Horas Complementares 200
Carga horéria total 4400
Carga horaria total de estagios 870

ENF — Identifica cddigo de disciplina
CH — Carga horéria
T — Teodrico

P - Prético
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Quadro 3. Quadro de Equivaléncia.
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MATRIZ 2015 MATRIZ 2012
PRIMEIRO SEMESTRE
CddigoDisciplina CH [Créditos |Pré-requisitos Cddigo |Disciplina CH
ENF 1 |Anatomia (antiga ENF 9) 120 8 ENF9  |Anatomia 108
ENF 2 (Citologia e Histologia Humanal 60 4 ENF6 [Citologia e Histologia 72
(antiga ENF 6)
ENF 3 |Introducéo a Filosofia 60 4
ENF1 |Humanidades
72
ENF 4 |Leitura e Producédo de Texto (antiga 60 4 Comunicacéo Oral e Escrita
ENF 2) ENF 2 72
ENF 5 [Sociologia e Antropologia (antigal 30 2 ENF 10 |Fundamentos de Antropologia 36
ENF 1 e ENF 10)
ENF 6 |Introducdo a Enfermagem (antiga | 60 4 ENF4  |Historia da Enfermagem 36
ENF 4 e ENF 11) ENF 5 Logl'stic_a em Se_IL'Jd_e . 36
ENF 11 |Exercicio Profissional: Ciéncia € 72
arte no cuidado humano
ENF 7 [Metodologia do Trabalho Cientifico| 60 4 ENF3  Metodologia do Trabalho 72
(antiga ENF 3) Cientifico
SEGUNDO SEMESTRE
CddigoDisciplina CH [Créditos |Pré-requisitos Cddigo |Disciplina CH
ENF 8 |Biofisica 30 2 ENF 8 |Biofisica 36
ENF 9 |Microbiologia e Imunologia (antigal 60 4 Citologia e Histologia Humana ENF 16 [Microbiologia e Imunologia | 72
ENF 16)
ENF |Psicologia Aplicada a Salde (antiga] 60 4 ENF 12 |Psicologia 72
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10  |[ENF12)
ENF [Genética e Embriologia (antigal 60 4 Citologia e Histologia Humana ENF 7 |Genética e Embriologia 72
11 ENF 7)
ENF |Bioestatistica (antiga 24) 60 4 ENF 24 Bioestatistica 72
12
ENF |Bioguimica (antiga ENF 15) 60 4 ENF 15 Bioquimica 72
13
ENF  [Primeiros Socorros 30 2
14

TERCEIRO SEMESTRE
CddigoDisciplina CH |Créditos [Pré-requisitos Cddigo [Disciplina CH
ENF |Epidemiologia e Salde Ambientall 60 4 Bioestatistica ENF 14 Epidemiologia e  Saude 72
15 (antiga ENF 14) Ambiental
ENF |Parasitologia Humana (antiga ENF| 60 4 ENF 17 |Parasitologia 72
16 17)
ENF [Fisiologia Humana (antiga ENF 18) (120 8 Anatomia ENF 18 Fisiologia 108
17 Biofisica

Biogquimica
ENF |Educacdo em Salde 60 4
18
ENF |Bioética Aplicada a Enfermagem| 30 2 Introducdo & Enfermagem ENF 22 |Bioética 36
19 (antiga ENF 22)
ENF |Praticas Integradas | 45 3
20

QUARTO SEMESTRE

CodigoDisciplina ICH [Créditos [Pré-requisitos ICédigo Disciplina ICH
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ENF  |Nutricdo Aplicada & Enfermagem| 60 4 Fisiologia Humana ENF 19|Nutrigao Aplicada a 72
21 (antiga ENF 19) Assisténcia de Enfermagem
ENF |Processos Patologicos (antiga ENF| 120 8 Microbiologia e Imunologia ENF 23 |Processos Patoldgicos Gerais| 108
22 23) Fisiologia Humana
ENF |Processo de Cuidar | (antiga ENF| 120 8 Anatomia ENF 13 Fundamentos do Cuidado de| 108
23 13) Fisiologia Humana Enfermagem |

Bioética Aplicada a Enfermagem
ENF [Satde dos Grupos Sociais 30 2 Sociologia e Antropologia
24 Epidemiologia e Saude Ambiental

Educacdo em Salde

QUINTO SEMESTRE

CdédigoDisciplina CH |Créditos |Pré-requisitos Cddigo |Disciplina CH
ENF [Farmacologia (antiga ENF 25) 120 8 Fisiologia Humana ENF 25|Farmacologia 108
25
ENF [Salde Coletiva | (antiga ENF 30) | 75 5 Epidemiologia e Saude Ambiental ENF 30 |Saude Coletiva | 72
26 Saude dos Grupos Sociais
ENF [Semiologia e Semiotécnica (antiga| 75 5 Processo de Cuidar | ENF 20 Semiologia e Semiotécnica | 72
27 ENF 20) Bioética Aplicada a Enfermagem

Processos Patoldgicos
ENF [Exames Complementares (antiga] 30 2 Processos Patoldgicos ENF 37|Exames Complementares de| 36
28 ENF 37) Processo de Cuidar | Diagnostico
ENF  [Processo de Cuidar Il (antiga ENF| 75 5 Processos Patoldgicos ENF 21 |Fundamentos do Cuidado de{108
29 21) Processo de Cuidar | Enfermagem 11
ENF [Terapias Alternativas em Salde 30 2 Processo de Cuidar |
30
ENF |Praticas Integradas Il 45 3 Préticas Integradas |

31
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SEXTO SEMESTRE
CddigoDisciplina CH |Créditos |Pré-requisitos Cddigo |Disciplina CH
ENF [Salde Coletiva Il (antiga ENF 38) [105 7  |Saude Coletiva | ENF 38 Saude Coletiva Il 108
32 Semiologia e Semiotécnica
ENF [Enfermagem no Atendimento de| 75 5 Semiologia e Semiotécnica ENF 29 |Enfermagem noj 72
33 Urgéncia e Emergéncia (antiga Exames Complementares Atendimento de Urgéncia
ENF 29) Processo de Cuidar 11
ENF |[Enfermagem no Cuidado do Adulto|120 8 Semiologia e Semiotécnica ENF 27 Enfermagem no Cuidado do| 108
34 (antigas ENF 27 e ENF 31) Processo de Cuidar 11 Adulto |
ENF 31|Enfermagem no Cuidado do| 108
Adulto 11
ENF [DIC e Parasitarias 60 4 Microbiologia e Imunologia
35 Semiologia e Semiotécnica
Processo de Cuidar Il
ENF [Salde Indigena (antiga ENF 26) 45 3 Sociologia e Antropologia ENF 26 |Saude Indigena 72
36 Epidemiologia e Saude Ambiental
Saude Coletiva |
SETIMO SEMESTRE
Cddigo Disciplina CH| Créditos Pré-requisitos Cddigo Disciplina CH
ENF |[Enfermagem Aplicada a satde do| 30 2 Processo de Cuidar 11
37 Trabalhador Enfermagem no Cuidado do Adulto
ENF |[Enfermagem em Saude Mental/105 7 Psicologia Aplicada a Saude ENF 28 Enfermagem em  Saude| 72
38 (antigas ENF 28 e ENF 33) Semiologia e Semiotécnica Mental |
ENF 33 Enfermagem em  Saude| 72
Mental 11
ENF |Enfermagem da Saude da Mulher 7 Semiologia e Semiotécnica ENF 34 Enfermagem no Cuidado a 108
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39 (antiga ENF 34) 105 Processo de Cuidar 11 Satide da Mulher
ENF [Enfermagem Geriatrica el 60 4 Enfermagem no Cuidado do Adulto
40 Gerontoldgica
ENF |Enfermagem em Centro Cirdrgico e| 90 6 Microbiologia e Imunologia
41 CME Enfermagem no Cuidado do Adulto
ENF |Préticas Integradas IlI 45 3 Préticas Integradas |1
42
OITAVO SEMESTRE
Cddigo Disciplina CH| Créditos Pré-requisitos Cddigo Disciplina CH
ENF |Enfermagem da Salude da Crianca €/120 8 Enfermagem no Atendimento de UrgénciaENF 35/Saude da Crianca e do| 108
43 do Adolescente (antiga ENF 35) e Emergéncia Adolescente
Enfermagem na Saude da Mulher

ENF |Gerenciamento dos Servicos de| 90 6 Enfermagem no Cuidado do Adulto ENF 32 |Gerenciamento do Cuidado e 108
44 Saude (antiga ENF 32 e ENF 5) do Servico de Salde
ENF |Enfermagem Aplicada a Pacientes|120 8 Enfermagem no Atendimento de UrgénciaENF 36 Enfermagem  Aplicada al 108
45 de Alto Risco (antiga ENF 36) e Emergéncia Pacientes de Alto Risco
ENF- |Metodologia do Trabalho Cientifico| 60 4 Bioética Aplicada a Enfermagem ENF 44 Metodologia do Trabalho| 72
46 Aplicado a Enfermagem  (antiga Metodologia do Trabalho Cientifico Cientifico  Aplicado  a

ENF 44) Préaticas Integradas |11 Enfermagem
ENF -[Etica, sociedade e ambiente 60 4
60

NONO SEMESTRE (ESTAGIOS)

Cddigo Disciplina CH|Créditos Pré-requisitos Cddigo Disciplina CH
ENF [Fundamentos de  Enfermagem| 90 6 Todas as disciplinas ENF 39|Fundamentos del 90
47 (antiga ENF 39) Enfermagem
ENF |[Enfermagem em Clinica Médica 90 6 Todas as disciplinas ENF 40 Enfermagem em Clinica] 90
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48 (antiga ENF 40) Médica
ENF |Enfermagem em Clinica Cirurgica 90 6 Todas as disciplinas ENF 41|Enfermagem em Clinica| 90
49 (antiga ENF 41) Cirdrgica
ENF |Centro Cirurgico e CME (antiga 60 4 [Todas as disciplinas ENF 42 (Centro Cirdrgico e CME 60
50 ENF 42)
ENF |[Enfermagem em Urgéncia €| 75 5 Todas as disciplinas ENF 43 Enfermagem em Urgéncia e| 66
51 Emergéncia (antiga ENF 43) Emergéncia
ENF [Enfermagem em Salde Mentall 45 3 Todas as disciplinas ENF 45|Enfermagem em  Salde| 40
52 (antiga ENF 45) Mental
ENF [TCC I (antiga ENF 51) 45 3 Metodologia do Trabalho CientificoENF 51 TCC 72
53 Aplicado a Enfermagem

DECIMO SEMESTRE (ESTAGIOS)
Cddigo Disciplina CH|Créditos Pré-requisitos Cddigo Disciplina CH
ENF [Enfermagem em Salde Coletivall135 9 Todas as disciplinas ENF 46 |[Enfermagem em  Salde| 136
54 (antiga ENF 46) Publica
ENF [Enfermagem em Pediatria (antiga 90 6 Todas as disciplinas ENF 47 |[Enfermagem em Pediatria 90
55 ENF 47)
ENF |Enfermagem em Obstetricia (antiga] 90 6 Todas as disciplinas ENF-48Enfermagem em Obstetricia | 90
56 ENF 48)
ENF |Administracdo em Enfermagem| 45 3 Todas as disciplinas ENF 49 |Administracéo em| 40
57 (antiga ENF 49) Enfermagem
ENF |Assisténcia de Enfermagem em| 60 4 Todas as disciplinas ENF 50 |Assisténcia de Enfermagem| 40
58 UTI/CTI (antiga ENF 50) em UTI/CTI
ENF [TCC 2 (antiga ENF 51) 45 3 TCCI
59

Matriz 2015

Matriz 2012
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Carga horéaria 4200 Carga horaria 3964
Horas Complementares 200 Horas Complementares 200
Carga horéria total 4400 Carga horaria total 4164

ENF — Identifica cddigo de disciplina
CH — Carga horéria
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16. Avaliagdo do Processo de Ensino e Aprendizado

A avaliagdo do desempenho académico sera feita por disciplina, a partir da
frequéncia e do aproveitamento nas provas escritas e demais atividades previstas. As
avaliacbes visam o acompanhamento do aproveitamento do aluno. Incluird o dominio de
contetdos tedricos e suas aplicacbes praticas nas diferentes atividades exercidas pelo
Enfermeiro. A cada semestre, no desenvolvimento das disciplinas, os professores deverdo
relatar questes de ordem prética, cuja solucao seja necessaria a aplicacdo dos conhecimentos
discutidos em sala de aula e, em estreita relacdo com a atuacao do profissional do enfermeiro.

As avaliagcOes das disciplinas do Curso de Bacharelado em Enfermagem seguirdo
as orientagdes apresentadas no Regimento Geral da UERR e aprovadas pelo Conselho
Universitario. Conforme regulamentado pela Resolucdo n°® 011 de 12 de maio de 2010
(Anexo 3), € exigido que o académico obtenha, para aprovacdo, média final de 70,0 (setenta)

pontos e frequéncia minima de 75,0%.

a. Avaliacdo e Aproveitamento Académico

A avaliacdo do aproveitamento académico do aluno, realizada pelo professor, sera
expressa através de notas varidveis de 0 (zero) a 100 (cem). Ao aluno que deixar de
comparecer a atividade avaliativa na data fixada podera ser concedida segunda chamada,
mediante requerimento solicitado junto ao Registro Académico (RA), conforme Resolucdo n®
011 de 12 de maio de 2010, que dispde sobre os procedimentos do Departamento de Registro
Académico da UERR.

Conforme a Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo - LDB, ao final de cada
periodo letivo serd atribuida ao aluno, em cada disciplina regularmente cursada, uma nota
final, resultante da média de, no minimo, 3 (trés) avaliacdes realizadas durante o semestre,
independentemente da carga horaria.

A média final de cada aluno serd calculada através de média aritmética das
avaliagdes A1, A2 e Az (A1, A2, A3/3). O exame final sera feito exclusivamente por meio de
provas escritas que ficardo arquivadas no Registro Académico. Fard o exame final o
académico que alcancar média final superior a 40 (quarenta) e inferior a 70 (setenta) pontos.
Média final inferior a 40 (quarenta) pontos implicara em reprovagéo na disciplina. A nota do

exame final sera expressa em valores de O (zero) a 100 (cem). A média aritmética da média
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final do semestre acrescida da nota do exame final devera ser igual ou superior a 70 (setenta)
pontos para aprovagéo.

b. Avaliacdo do Curso

A avaliacdo qualitativa do Projeto Pedagogico do Curso sera realizada com base nas
dimensdes e categorias de anélise exigidas pela Resolugdo n° 07/2006 do Conselho Estadual
de Educacdo - CEE/RR e indicadores constantes no Sistema de Avaliacdo da Educacdo
Superior/INEP.

O curso serd avaliado através do acompanhamento do desempenho do corpo docente,
verificando seu Plano de Curso, as Estratégias de Ensino adotadas e a sua Pratica Docente. A
Coordenacdo do Curso e o pessoal técnico administrativo também serdo avaliados. Serdo
avaliadas as instalacdes fisicas, equipamentos e outros instrumentos necessarios ao bom
desenvolvimento do curso. Havera reunides com o Coordenador do Curso e o corpo docente
para estudo e planejamento interdisciplinar.

A avaliacdo serd composta por semindarios pedagogicos da Educacdo Superior;
resultados de ouvidoria; consulta a comunidade académica; elaboracdo de relatérios a partir
de informacOes setoriais e resultados no ENADE (Exame Nacional de Desempenho de
Estudantes).

c. Avaliacdo do Plano de Disciplina

Ser&o observados e avaliados 0s seguintes indicadores no Plano de Disciplina:
- Se atualizado e em comum acordo com 0s pressupostos legais e com as tendéncias e
necessidades do mundo do trabalho;
- Se permite a contextualizacdo e a integracdo das unidades curriculares no desenvolvimento
das atividades relativas ao processo ensino-aprendizagem;
- A capacidade de operacionalizagdo do Plano, observando a flexibilidade no

desenvolvimento das atividades previstas.

d. Avaliacdo das Estrategias de Ensino

Serdo observadas as estrategias de ensino propostas nos Planos de Disciplina,

considerando:
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1. A adequacdo das estratégias frente aos objetivos propostos, realizados ou n&o;

2. A flexibilidade das estratégias propostas frente aos resultados esperados;

3. A utilizacdo dos recursos bibliograficos, didaticos e humanos disponiveis e programados
no desenvolvimento das atividades de ensino;

4. A individualidade do aluno, mesmo que em atividades em grupo.

D

. Avaliacéo da Pratica Docente

A avaliacdo da pratica docente serd realizada de acordo com a Lei Federal n°
10.861/2004 e com o Estatuto e Regimento Geral da UERR.

17. Atividades complementares

As atividades complementares de graduacdo devem ser realizadas durante o
desenvolvimento do curso e visam promover a inser¢do do discente em atividades de ensino,
pesquisa e extensdo.

As Atividades Académicas Cientificas e Culturais (AACC) constituem um conjunto de
estratégias que permitem a articulagdo entre teoria e pratica e a complementacéo, por parte de
aluno, dos saberes e habilidades necessarias a sua formacdo. Tem ainda por finalidade,
propiciar ao aluno a aquisicao de experiéncias diversificadas inerentes e indispensaveis ao seu
futuro profissional, buscando aproxima-lo da realidade do campo de atuacdo, pois essas
experiéncias, independentes da vivéncia académica, podem ser enriquecidas pelas
peculiaridades regionais e culturais.

A natureza extracurricular das AACCs faz com que a realizacdo das atividades seja de
responsabilidade do aluno, que a seleciona conforme seu interesse e necessidade, sempre
atentando para sua articulacdo com as competéncias e habilidades desenvolvidas no curso,
bem como com o perfil do profissional que se deseja formar.

As atividades complementares tém como propositos:

1. Complementar e sintonizar o curriculo pedagdgico vigente;

2. Ampliar o conhecimento, bem como, sua préatica para além da sala de aula;

3. Favorecer o relacionamento entre grupos e a convivéncia com as diferencas sociais;
4. Favorecer a tomada de iniciativa dos alunos;

5. Propiciar a inter e transdisciplinaridade no curriculo, dentro e entre os semestres;
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6. Favorecer a vivéncia dos temas transversais desenvolvidos teoricamente.

O total de horas obrigatdrias exigidas pelo Curso de Bacharelado em Enfermagem
como Atividades Complementares sdo 200 horas, conforme as Diretrizes Nacionais
Curriculares e, serdo desenvolvidas pelo aluno de forma independente, desde que atenda aos
critérios estabelecidos pela Instituicdo. Tais atividades devem se caracterizar por ser
devidamente certificadas por instituicdes creditadas especificando as atividades
desenvolvidas, as horas trabalhadas e os profissionais responsaveis pelas mesmas. O aluno
deve participar de atividades variadas (no minimo trés distintas) de tal modo que cumpra a
carga horéaria, conforme especificado na Resolucdo CONUNI/UERR n°040 de 29 de setembro
de 2008.

Serdo identificadas como atividades complementares:

1. Participacdo em projetos institucionais de extensdo ou iniciacao cientifica orientadas por
docentes e monitoria em disciplinas pertencentes ao curriculo;

2. Publicacdo de artigos cientificos em revistas especializadas;

3. Participacdo em eventos relacionados a area de sua formacgdo ou areas afins (jornadas,
seminarios, congressos), como ouvinte, monitor ou em comissdes de realizacdo de eventos;

4. Participacdo em eventos cientificos com apresentacdo de trabalhos na area de sua formacéo
ou reas afins;

5. Estégio extracurricular;

6. Participacdo em diretorio central dos estudantes e diretério académico;

7. Participacdo em cursos de extensdo na area de Enfermagem;

8. Outras atividades reconhecidas pelo Colegiado do Curso.

Para aproveitamento das atividades complementares, o discente devera apresentar 0s
documentos que comprovem as atividades até 60 (sessenta) dias antes do término do ultimo

semestre do curso.

18. Estagio Curricular Supervisionado

No estagio curricular supervisionado, desenvolvido no nono e décimo semestres
do curso, o aluno tem a oportunidade de vivenciar problemas reais da profisséo, estabelecer
relagcOes entre a teoria e a pratica, aperfeicoar habilidades técnico-cientificas necessarias ao

exercicio profissional, sistematizar e testar conhecimentos, propiciando reflexdes sobre o
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trabalho cotidiano do enfermeiro nos servigos de saude e reforcando os aspectos bioéticos
inerentes ao exercicio profissional.

O estagio curricular é desenvolvido em ambos os componentes da Rede de Saude,
ou seja, em servicos de atencdo basica e em servicos de atencdo hospitalar. Desse modo,
ocorre uma integracéo do aluno e do Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR com a
realidade social e profissional. Todas as atividades referentes ao estagio curricular séo
desenvolvidas apos agendamento prévio e apresentacdo de diferentes documentos dos alunos
as Secretarias Estadual e Municipal de Saude, que definem um namero maximo de alunos por
grupo de estégio, a depender do setor no qual o estagio sera desenvolvido.

O estagio curricular supervisionado estd pautado nas Diretrizes Curriculares
Nacionais do Curso de Graduacdo em Enfermagem (BRASIL, 2001), na Lei N° 11.788, de 25
de setembro de 2008, que dispde sobre o estagio de estudantes (BRASIL, 2008) e no
Regulamento dos Estagios Curriculares da UERR.

O Estagio Curricular Supervisionado do Curso de Enfermagem atende aos
principios para a formacéo de bacharel em enfermagem. A proposta estd em consonancia com
a Resolucdo CNE/CES n° 003, de 7 de novembro de 2001, Resolucdo CONUNI/UERR n°006
de 10 de fevereiro de 2011 e a Resolugdo CONUNI/UERR ad referendum n°001 de 21 de
janeiro de 2016.

Com objetivo de operacionalizar de forma sistémica os reais objetivos do estagio
supervisionado, este devera ser realizado considerando as suas devidas especificidades,
guanto a espaco (instituicdes publicas ou privadas, conveniadas com UERR), tempo do
Estdgio (carga horaria) e fundamentos tedricos e legais (base cientifica e documentos
nacionais, estaduais e institucionais) a fim de que o processo ocorra de forma concatenada e
com a eficiéncia e eficacia que se idealiza.

Todo estagio curricular devera ser supervisionado por um docente vinculado ao
Curso de Bacharelado em Enfermagem da UERR. O aluno sera avaliado através da entrega de
um relatério de atividades de estagio, para cada um dos estagios exigidos em sua formacéo.
Também seré avaliado através do preenchimento de uma ficha de avaliacdo (APENDICE 1)
preenchida pelo docente que supervisiona o estagio, diariamente.

Particularidades ou ocorréncias ndo previstas em campo de estagio, envolvendo
académico do Curso, deverdo ser registradas em Fichas de Registro de Ocorréncias em
Campo de Estagio, conforme APENDICE 2.
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19. Trabalho de Concluséo de Curso (TCC)

O TCC ¢é uma atividade de ensino obrigatoria, determinada no Art. 12 da
Resolucdo n° 003/2001 (BRASIL, 2001). Na grade curricular, o eixo da pesquisa prepara o
aluno ao longo de todo o curso para a producdo e utilizacdo da pesquisa, particularmente
quanto ao uso das evidéncias cientificas para a tomada de decisdo na pratica profissional e
oferece um produto final que deve ser compartilhado com a comunidade.

O Trabalho de Conclusao de Curso - TCC consiste na elaboracéo, pelo académico
concluinte, de um trabalho de cunho cientifico que expresse conhecimentos emanados das
disciplinas cursadas durante a graduacdo, do estagio supervisionado ou das atividades
enguanto estagiario na Iniciacdo Cientifica.

O TCC pode abordar assuntos especificos da Enfermagem, através de
experiéncias oriundas do estagio supervisionado durante a graduagdo, como também, ser
gerado através das experiéncias da Iniciacdo Cientifica na &rea da Salde, sendo incentivada,
sempre que possivel, a abordagem de assuntos que possam abranger diferentes tematicas.

As atividades curriculares relacionadas ao TCC sdo as disciplinas de Metodologia
do Trabalho Cientifico, Bioética, Bioestatistica, Metodologia do Trabalho Cientifico Aplicada
a Enfermagem, TCC I e TCC 1I.

O TCC, além da finalidade regimental de integralizar o curriculo pleno do Curso,
tem como objetivos dinamizar as atividades académicas, estimular a iniciacdo cientifica,
desenvolver atividades de pesquisa e extensdo, demonstrar a habilidade adquirida durante o
curso, aprimorar a capacidade de interpretacdo e critica bibliogréfica e preparar o aluno para a
continuidade de seus estudos e de sua formacdo em nivel de pos-graduacéo.

A orientacdo devera ser realizada sempre por um docente vinculado ao Curso de
Bacharelado em Enfermagem. A escolha do orientador sera de comum acordo entre professor
e aluno.

O TCC é defendido na forma oral em secdo publica perante avaliacdo de uma
Banca Examinadora designada por Portaria Interna, em dia e hora determinados. Apos a
defesa, o aluno tera no maximo trinta dias para entregar a versao final com as correcdes e
sugestdes da banca examinadora. A monografia em formato digital e um exemplar na forma
escrita e devidamente encadernado, deverdo ser encaminhados a Coordenacdo do Curso de
Bacharelado em Enfermagem, para compor o acervo bibliografico no Campus de Boa Vista,

mediante autorizagdo do aluno e de seu professor orientador.
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A estrutura basica para producdo textual do TCC é descrita pelo Curso de
Bacharelado em Enfermagem, através de orientacdo e formato disponibilizados na disciplina
de Metodologia do Trabalho Cientifico Aplicado a Enfermagem, em Manual especifico da
disciplina.

O Trabalho de Conclusédo de Curso decorrente de pesquisa desenvolvida pelo
proprio académico com o professor orientador, durante sua permanéncia no Curso de

Bacharelado em Enfermagem da UERR devera:

I.Ser apresentado & banca examinadora sob o formato de artigo, conforme
orientagdes do Manual para elaboracdo de Trabalho de Concluséo de Curso.

Il. Ser apresentado a banca examinadora sob o formato de artigo submetido para
publicacdo em revista indexada. Neste caso, o académico devera apresentar, junto
do artigo, a descri¢do de formatacdo definida pelo periddico/revista, para auxiliar
a anlise da banca.

I1l. Ser apresentado o artigo aceito em revista indexada. Neste caso 0 académico
sera dispensado da avaliacdo textual e passara por uma avaliacdo oral em forma de

seminério publico.

A disciplina do TCC sera ofertada todos os semestres, mas apenas académicos
aprovados em 100% (cem por cento) das disciplinas, incluindo os estagios supervisionados,
poderdo conclui-lo através da apresentacéo.

Nos casos em que houver transferéncia de académicos, oriundos de outros cursos
e/ou instituicBes de ensino, a equivaléncia e autorizacdo para realizacdo do TCC devera ser
apreciada pelo Colegiado do Curso.

Todas as demais consideracbes deverdo ser observadas no Regulamento do
Trabalho de Conclusédo de Curso no Curso de Bacharelado em Enfermagem, conforme A
Resolugdo CONUNI/UERR n° 045 de 24 de outubro de 2017, que normatiza oS
procedimentos para formalizacdo e conclusdo da disciplina de Trabalho de Conclusdo de

Curso — TCC para os académicos do Curso de Bacharelado em Enfermagem.

20. Diplomagéo
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Ap6s o cumprimento de todas as atividades académicas previstas neste Projeto
Pedagdgico do Curso de Graduagdo em Enfermagem, que poderé ocorrer no prazo minimo de
5 anos ou no maximo de 7,5 anos conforme o Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI-

UERR 2018-2020), sera conferido ao egresso o diploma de Bacharel em Enfermagem.

21. Corpo Docente
O Quadro 4 apresenta a relacdo nominal dos professores que ministram as
disciplinas bésicas e especificas do Curso de Enfermagem, bem como o0s técnicos

administrativos responsaveis pelos Laboratérios.

Quadro 4. Corpo Docente e Técnicos Administrativos

Nome Titulacéo Regime de Trabalho
1. Andréa Cardoso dos Santos Mestre 20h
2. Bruno Miranda da Rocha Doutor 40h
3. Cleiry Simone Moreira da Silva Doutor 40h
4. Fabio Roberto Rocha Vieira Mestre 40h
5. Joseneide Viana de Almeida Mestre 40h
6. Ricardo Luiz Ramos Doutor 40h
7. Rita de Céssia Ferreira Doutor 40h
8. Roberta L. Xisto Acioly Mestre 40h
9. Evandro Celestino Gomes Técnico 30h
10. Celma Oliveira Veloso Técnico 30h

22. Acessibilidade e Incluséo

A UERR tem a premissa de desenvolver e apoiar acdes ao direito a graduacéo e a pos-
graduacdo para as pessoas com deficiéncia, de acordo com as leis que determinam a
acessibilidade no &mbito educacional.

A Constituicdo Federal de 1988 define, no art. 205, que a educacdo € um direito de
todos, garantindo o pleno desenvolvimento da pessoa, 0 exercicio da cidadania e a

qualificacdo para o trabalho. Alem disso, a Lei n° 9.394, de 20 de dezembro de 1996 (Lei de
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Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional — LDB), em seu artigo 37, define “[...]
oportunidades educacionais apropriadas, consideradas as caracteristicas do alunado, seus
interesses, condicdes de vida e de trabalho, mediante cursos e exames”. Ja no artigo 58 ¢
seguintes, ela diz que “[...] o atendimento educacional especializado sera feito em classes,
escolas ou servigos especializados, sempre que, em funcdo das condigdes especificas dos
alunos, ndo for possivel a sua integracdo nas classes comuns do ensino regular”. Esses
dispositivos, portanto, fomentam a inclusdo e a acessibilidade nas instituicdes de ensino
regular, sejam elas do Ensino Basico ou Superior.

Desse modo, com base nesse pressuposto, a UERR desenvolve atividades que
aprimoram a intencionalidade em ensino, em pesquisa e em extensdo, o que implica no
entendimento de que toda instituicdo educacional deve atender aos principios constitucionais,
ndo podendo excluir nenhuma pessoa em razdo de origem, raga, sexo, cor, idade, religido,
deficiéncia ou qualquer outro condicionante que a coloque em condigdes de vulnerabilidade
social.

Desde 2005, a Universidade Estadual de Roraima, através do Ministério de Educacdo -
MEC, reforca o cumprimento dos requisitos legais, consolidando a implantacdo de seu Nucleo
de Acessibilidade e Inclusdo (NAI) e Nucleo de Apoio Psicopedagdgico (NAP), com o intuito
de promover agdes que garantam o acesso pleno aos académicos, bem como as pessoas com
deficiéncia e sua participagdo no contexto educacional. Assim, tanto o NAI quanto o NAP s&o
orientados pela seguinte legislacéo:

a) Lei n° 7.853/1989, que dispde sobre o apoio as pessoas com deficiéncia e sua
integracéo social,

b) Declaracdo Mundial de Educacdo para Todos/1990, documento internacional que
influencia a formulacdo das politicas publicas da educacéo inclusiva;

c) Lei n°® 9.394/1996 (Lei de Diretrizes e Bases da Educacdo Nacional — LDB), que
preconiza que os sistemas de ensino devem assegurar aos alunos curriculo, métodos, recursos
e organizacdo especificos para atender as suas necessidades;

d) Decreto n° 3.298/1999, que regulamenta a Lei n°® 7.853/89 e dispde sobre a Politica
Nacional para a Integracdo da Pessoa com Deficiéncia;

e) Resolugdo CNE/CEB n° 2/2001 (Diretrizes Nacionais para a Educagédo Especial na
Educagéo Basica), que determina que os sistemas de ensino devem matricular todos os alunos,
cabendo as escolas organizarem-se para o0 atendimento aos educandos com necessidades

educacionais especiais;
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f) Lei n® 10.436/02, que reconhece a Lingua Brasileira de Sinais como meio legal de
comunicacgéo e expressao;

g) Portaria n° 2.678/02, que aprova a diretriz e as normas para 0 uso, 0 ensino, a
producdo e a difusdo do Sistema Braille;

h) Cartilha — O Acesso de Alunos com Deficiéncia as Escolas e Classes Comuns da
Rede Regular/2004, que dissemina os conceitos e diretrizes mundiais para a incluséo;

i) Decreto n® 5.296/04, que regulamenta as leis n° 10.048/00 e n° 10.098/00,
estabelecendo normas e critérios para a promocdo da acessibilidade as pessoas com
deficiéncia ou com mobilidade reduzida;

j) Decreto n° 5.626/05, que regulamenta a Lei n® 10.436/02, visando a inclusdo dos
alunos surdos;

k) Politica Nacional de Educacdo Especial na Perspectiva da Educacéo Inclusiva/2008,
que traz as diretrizes que fundamentam uma politica publica voltada a incluséo escolar;

I) Decreto n° 6.949/2009, que promulga a Convencdo Internacional sobre os Direitos
das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo;

m) Plano Nacional de Educacdo (PNE)/2011, que busca universalizar o atendimento
escolar aos estudantes com deficiéncia, transtornos globais do desenvolvimento e altas
habilidades ou superdotacdo na rede regular de ensino.

n) Lei n° 13.146, de 6 de julho de 2015. Lei Brasileira de Incluséo da Pessoa com
Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), destinada a assegurar e a promover, em
condicdes de igualdade, o exercicio dos direitos e das liberdades fundamentais por pessoa
com deficiéncia, visando a sua incluséo social e cidadania.

Sendo assim, através dessa legislacdo, foi possivel congregar no Ndcleo de
Acessibilidade e Inclusdo e no Ndcleo de Apoio Psicopedagdgico da UERR todos os
programas de aperfeicoamento ao atendimento académico com deficiéncias de acordo com
suas necessidades individuais, formacdo de professores, treinamento e projetos relacionados a
educacéo assistiva e inclusiva.

Aos profissionais da UERR que atuam na area de educacdo em conjunto com o NAI e
0 NAP, a instituicdo viabiliza o aprimoramento dos conhecimentos e assegura a formagéo
continua de aperfeicoamento no atendimento de académicos. Em conformidade com a
legislacdo vigente, o NAI e o NAP da UERR proporcionam a formacéo dos profissionais da
area da Educagdo, bem como na Educacdo numa perspectiva Inclusiva, com foco na

aprendizagem e na criacdo de vinculos interpessoais.



54
PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Na UERR, o NAI est4 vinculado a Pré-reitoria de Ensino e Graduagdo. Desenvolve o
acompanhamento e apoio pedagdgico aos alunos dos cursos da graduacdo com alguma
deficiéncia e, o trabalho € realizado em parceria com o0s colegiados dos cursos.

O objetivo é oferecer condicdes para a inclusdo dos académicos com deficiéncia,

permitindo o desenvolvimento da autonomia, de forma a apoiar seu sucesso académico.

23. Programa de Nivelamento

O Programa de Nivelamento da UERR tem como objetivo desenvolver a¢des voltadas
para a aquisicdo e desenvolvimento de habilidades especificas dos alunos que procurarem o
programa, por adesdo voluntéria, apdés ampla divulgacdo, com o intuito de suprir as
necessidades de cada aluno, permitindo, de forma répida, o preenchimento de lacunas ou
defasagens nos conhecimentos.

O Programa de Nivelamento viabiliza o acesso dos alunos ingressantes aos
conhecimentos bésicos de disciplinas como Portugués Instrumental, Inglés Instrumental,
Matematica Elementar e Quimica Basica fundamentais a formacéo académica, possibilitando
aos participantes uma revisdo dos conteldos necessarios a sua formacéo e, portanto, melhor
desempeno no Ensino Superior.

Assim o nivelamento visa:

- Ampliar os conhecimentos dos alunos em contetidos basicos e essenciais para a continuidade
no Ensino Superior;

- Corrigir possiveis falhas no processo ensino-aprendizagem;

- Reforgar e revisar conteldos necessarios para o seu aprimoramento curricular;

- Promover aulas com contetdo especifico das disciplinas nas quais as dificuldades se
apresentam;

- Abordar, de maneira mais enféatica, os contetdos especificos das disciplinas que os alunos
apresentam mais dificuldade.

O nivelamento académico é realizado por docentes e discentes (monitores). Os
docentes serdo indicados pelos colegiados do Curso ou pela Pro-Reitoria de Ensino e
Graduagdo. Os discentes séo selecionados pela Coordenagdo do Curso, considerando
disponibilidade e conhecimentos necessarios para ministrar as disciplinas programadas pela

Pro-Reitoria e pela Coordenacéo do Curso.
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24. Exame Nacional de Desempeno dos Estudantes —- ENADE

O Exame Nacional de Desempenho dos Estudantes (ENADE) avalia o rendimento
dos concluintes dos cursos de graduacdo em relacdo aos conteddos programaticos previstos
nas diretrizes curriculares dos cursos, o desenvolvimento de competéncias e habilidades
necessarias ao aprofundamento da formacado geral e profissional e, o nivel de atualizacdo dos
estudantes com relacdo a realidade brasileira e mundial, através de prova de conhecimentos
gerais e especificos.

Seus resultados produzem inumeros dados utilizados na definicdo de acgdes
voltadas & melhoria da qualidade dos cursos de graduagdo por parte de professores, técnicos,
dirigentes e autoridades educacionais.

Diante da importancia do ENADE para os cursos de graduacdo, o Curso de
Bacharelado em Enfermagem da UERR busca desenvolver as seguintes acbes, com o
proposito aprimorar o desempeno dos estudantes:

1. Aplicar atividades avaliativas que obedecam ao padrdo de questdes
apresentadas pelo ENADE, com o propdsito de familiarizar o aluno com questdes abrangentes
e contextualizadas;

2. Aplicar avaliacdes, sob a forma de simulados, que permitam ao aluno vivenciar
a experiéncia do ENADE;

3. Reunides para a discussdo de questbes discursivas de provas do ENADE
aplicadas em anos anteriores;

4. Oferecer aos alunos links de acesso, bem como textos cientificos com
abordagens acerca do conteddo especifico e conteudo de formacdo geral indicados pelo
Instituto Nacional de Estudos e Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP);

5. Realizacdo de aulas, com participacdo de professores de areas especificas, para

discussdo dos temas indicados como contetdo especifico e de formacao Geral pelo INEP.

25. Acompanhamento do Egresso
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O Sistema de Acompanhamento dos Egressos é um instrumento fundamental para
conhecimento do perfil profissional dos graduados e tem o propoésito de buscar subsidios para
melhoria da qualidade do ensino, da pesquisa, da extensdo e da administracdo universitaria.
Através deste sistema € possivel evidenciar potencialidades e apontar limitagbes, com o
proposito de aprimorar a estrutura politica-pedagdgica, melhorando a qualidade dos servigos
prestados e, assim, atendendo as expectativas da sociedade.

O egresso de um curso de nivel superior, em sua experiéncia profissional, tem a
possibilidade de confrontar as competéncias adquiridas durante sua vida académica com o
exercicio de sua profissdo. Baseado neste conhecimento adquirido, 0 egresso pode prestar
importante contribuicdo, opinando e avaliando o curso e a instituicdo em que se graduou.

Entre as acdes para interacdo com 0s egressos, 0 Curso de Bacharelado em
Enfermagem sugere a implementacdo de uma area na pagina/site da UERR para que 0 egresso
sinalize sua situacdo apos a graduacdo e, apresente informacGes que auxiliem na elaboracao
do curriculo e de atividades que atendam as necessidades da sociedade local e regional.

O Sistema de Acompanhamento de Egressos permitira:

1. Manter um registro atualizado dos egressos, possibilitando o oferecimento de
programas de educacédo continuada;

2. Oferecer atividades que promovam a interacdo entre alunos, ex-alunos e a UERR;

3. Facilitar/viabilizar a participacdo do egresso em palestras e bancas avaliadoras;

4. Estimular o oferecimento de estagio e de campo de trabalho para os atuais alunos da
UERR;

5. Permitir o registro de depoimentos e comentarios dos egressos e encaminhar ao

Nucleo Docente Estruturante dos cursos, visando o continuo aperfeigoamento dos projetos
pedagdgicos.

Manter este canal de comunicacdo é uma forma de continuar a relagéo iniciada
nas salas de aula, estimulando o convivio universitario e a troca permanente de informacdes

entre egressos, alunos e universidade.

26. Ementario e Bibliografia Indicada
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PRIMEIRO SEMESTRE

DISCIPLINA: Anatomia Humana

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 1 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:

Introducdo ao estudo da Anatomia. Estudo macroscopico dos varios sistemas do corpo
humano, quanto a estrutura e funcdo geral: sistema esquelético, articulagBes, sistema
muscular, nervoso, circulatério, digestorio, respiratério, urinario, genital masculino e

feminino, 6rgaos da visao e vestibulo-coclear.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Dangelo JG, Fattini CA. Anatomia Humana. Sistémica e Segmentar, 3°ed. Atheneu, Porto
Alegre, 2007.

Moore KL, Daley AR, Agur AMR. Anatomia Orientada para a Clinica, 7°ed. Guanabara-
Koogan, Rio de Janeiro, 2014.

Sobotta J. Sobotta - Atlas de Anatomia Humana, 23° ed. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan,
2013.

Gray FRS, Goss BCM. Anatomia. 40° ed, Rio de Janeiro. Guanabara Koogan, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Graaf KMV. Anatomia Humana, 6°ed. Manole, Sdo Paulo, 2003.

Netter FH, Salles A, Cottechia E. Netter - Atlas de Anatomia Humana, 6°ed. Elsevier. Rio de
Janeiro, 2015.

Rohen JW, Lutjen-Drecoll E, Yokochi C. Anatomia Humana. Atlas Fotografico - Anatomia

Sistémica e Regional. 7° ed. Sdo Paulo. Manole, 2010.

DISCIPLINA: Citologia e Histologia Humana

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 2 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:
Introducdo da Biologia Celular. Métodos de estudo da célula, organizacdo molecular da

celula. Membranas biologicas. Citoesqueleto. Matriz extracelular. Organelas citoplasmaticas.
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Ndcleo e nucléolo. Sintese, transporte e destino de proteinas na célula. Diviséo celular (mitose
e meiose). Controle do ciclo celular. Sinalizacdo celular. Diferenciacdo celular. Apoptose.
Estudo dos tecidos epiteliais, conjuntivo propriamente dito, adiposo, cartilaginoso, 0sseo,

muscular e nervoso em sua estrutura, ultraestrutura e histofisiologia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Jungueira LC & Carneiro J Histologia Béasica. 12°ed. Guanabara-Koogan. Rio de Janeiro,
2013.

Gartner LP, Hiatt JL. Atlas Colorido e Histologia. 6° ed. Guanabara-Koogan, Rio de Janeiro,
2014.

Kierszenbaum AL. Histologia e Biologia Celular. 3° ed. Elsevier, Rio de Janeiro, 2012.
Jungueira LC & Carneiro J. Biologia Celular e Molecular. 9°ed. Guanabara-Koogan. Rio de
Janeiro, 2012.

Viselli S, Chandar N. Biologia Celular e Molecular. Artmed, Porto Alegre, 2011.

Robertis EMF. Bases da Biologia celular e Molecular. 4°ed. Guanabara-koogan, Rio de
Janeiro, 2006.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Di Fiori M. Atlas de Histologia. Guanabara-koogan, Rio de Janeiro, 1984.
Ross MH, Pawlina W. Histologia — Em correlacdo com Biologia Celular. 6°ed. Guanabara-

koogan, Rio de Janeiro, 2012.

DISCIPLINA: Introducéo a Filosofia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 3 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Origem da filosofia. CaracterizacGes da filosofia. O desenvolvimento histérico do pensamento
critico: a filosofia na historia. Relagdo da filosofia com outras abordagens, por exemplo: a
cientifica, literaria, politica e religiosa. Os fundamentos do conhecimento tedrico e do

conhecimento pratico.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
Alves R. Filosofia da ciéncia. S&o Paulo: Loyola, 2007.
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Ames JL. Filosofia Politica. Curitiba: Protexto, 2012.
Reale G, Antiseri D. Historia da Filosofia. Sdo Paulo: Paulus, 2006.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Vazquez AS. Etica. 18° ed. Rio de Janeiro: Civilizagio Brasileira, 1998.

Vernant J-P. Mito e pensamento entre 0s gregos. Rio de Janeiro: Paz e Terra, 1990.

DISCIPLINA: Leitura e Producéo de Texto

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 4 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:
Estudo sobre a interatividade da linguagem e suas caracteristicas discursivas, 0s mecanismos

de leitura e da producao textual.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Koch, 1. O texto e a construgao dos sentidos. 9° ed. S&o Paulo: Cortez, 2007.

Koch IV, Elias VM. Ler e Escrever — Estratégias de Producdo Textual. Editora Contexto,
2009.

Marinello AF, Boff OMB, Koche VS. Leitura e Producao textual. Editora Vozes, 2010.
Motta-Roth D, Hendges GR. Producdo textual na Universidade. Editora Parabola, 2010.
Marchuschi LM. Producdo Textual, anélise de géneros e compreensdo. Editora Parébola,
2008.

Camara Junior, Joaquim Matoso. Manual de expressao oral e escrita. 21 ed. Petropolis:
Vozes, 2001.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Andrade, Maria Margarida e Henriques, Antonio. Lingua Portuguesa: Nocdes basicas para
Cursos Superiores. Sdo Paulo: Atlas, 2004.

Costa Val, Maria G. Redacdo e textualidade. 3°ed. S&o Paulo: Martins Fontes, 2006.

Solé, Isabel. Estratégias de leitura. 6°ed. Porto Alegre: Artmed, 1998.

DISCIPLINA: Sociologia e Antropologia
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CODIGO DA DISCIPLINA: Enf5 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

EMENTA:

Apresenta 0s marcos teoricos que configuram no campo da saude coletiva, abordando as
relacfes entre fendmenos de diferentes niveis de organizacdo e complexidade (bioldgico —
social — assistencial), e introduz o conhecimento da disciplina em temas e problemas
emergentes. Cultura: conceitos, relativismo e etnocentrismo. Saude e cultura. Cultura
brasileira. Valores, preconceitos, tabus, crencas e religido. Estudo das dimens@es culturais que
estdo diretamente relacionados aos processos de salde-doenca das sociedades e grupos sociais
especificos. Analise das relagfes entre cultura, corpo e salude em contextos socioculturais.

Estudo das questdes indigenas e afrodescendentes.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Alves F. Salde, Medicina e Sociedade. Uma visdo socioldgica. Ed. Pactor, 2013

Fleischer, S. Ferreira, J. (Org.). Etnografias em servicos de saude. Rio de Janeiro: Garamond,
2014,

Garnelo, LP; Pontes, AL (Org.). Saude Indigena: uma introducdo ao tema. Brasilia:MEC-
SECADI,2012. Disponivel em
http://www.trilhasdeconhecimentos.etc.br/livros/arquivos/ColET15 ViasOSWEB

Gualda DMR, Campos EA, Melo LP. Enfermagem, antropologia e satde. Ed. Manole, 2013
Laplantine, F. Antropologia da doenca. 4° ed. Sdo Paulo: Martins Fontes,2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Alves, P. C.; Rabelo, M. C. Antropologia da saude: tracando identidade e explorando

fronteiras.Rio de Janeiro: RelumeDumara : Fiocruz, 1998. Disponivel em:
http://static.scielo.org/scielobooks/by55h/pdf/alves-9788575414040.pdf. Acesso em:
22/02/2017.

Langdon, E. J.; Garnelo, L. Satde dos povos indigenas: reflexdes sobre antropologia
participativa. Rio de Janeiro: Contra Capa, 2004.

Minayo MCS, Coimbra Jr C. Antropologia, Saude e Envelhecimento. Ed. Fiocruz, 2002.
Freyre G. Sociologia da Medicina. Ed. Realiza¢des, 2009

Nakamura, E.; Martin, D.; Santos, J. F. Q. dos (Org.). Antropologia para enfermagem.
Barueri, SP: Manole, 2009.



http://www.trilhasdeconhecimentos.etc.br/livros/arquivos/ColET15_Vias05WEB
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Zugno PL, Zanchi MT. Sociologia da Saude. 3° ed. Sdo Paulo: Ed. EDUCS, 2012.

Saillant F. Antropologia Médica — Ancoragens locais, desafios. Ed. Fiocruz, 2012.

DISCIPLINA: Introducéo a Enfermagem

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 6 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Retrospectiva historica da Enfermagem: a Enfermagem nos povos da Antiguidade. Evolucdo
da enfermagem: periodo pré-hipocratico e pos-hipocratico. Periodo critico da Enfermagem e
Reforma Religiosa. Enfermagem Moderna. Historia da Enfermagem no Brasil. Entidades de
Classe. Lei do Exercicio Profissional. Evolucdo da Legislacdo e dos Cddigos de Etica de
Enfermagem. Principios Eticos que norteiam a pratica da Enfermagem. Processos Eticos.

Etica e pesquisa em Enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Porto, Fernando; Amorim, Wellington. Historia da Enfermagem: Identidade,
Profissionalizacdo e Simbolos. 2a edicdo, Editora Yendis, 2012.

Geovanini, T. Moreira, A. Histéria da Enfermagem Versdes e Interpretacdes. Sdo Paulo. Ed.
Revinter, 2010.

Oguissso T, Schmidt MJ. O Exercicio da Enfermagem. 3ed. Guanabara-koogan: Rio de
Janeiro, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Lima, Maria José. O que é Enfermagem? 20 ed. S&o Paulo. Brasiliense, 1994

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

Conselhos Federal e Regionais de Enfermagem e da outras providéncias. Diario Oficial

da  Unido, Brasilia, 13 de julho de 1973. Secdo I, p. 6.825.
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L5905.htm

Resolucdo  COFEN N°  564/2017: http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-
5642017 59145.html



http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/LEIS/L5905.htm
http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-5642017_59145.html
http://www.cofen.gov.br/resolucao-cofen-no-5642017_59145.html
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DISCIPLINA: Metodologia do Trabalho Cientifico

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 7 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

O processo histérico do conhecimento, da ciéncia e da pesquisa. Fundamentos da
Metodologia Cientifica. A Comunicacdo Cientifica. Métodos e técnicas de pesquisa. A
comunicacdo entre orientados/orientadores. Apresentacdo da pesquisa cientifica. Normas
para Elaboracdo de Trabalhos Académicos. O pré-projeto de pesquisa. O Projeto de Pesquisa.
O Experimento. A organizacdo de texto cientifico (Normas ABNT). Metodologias de
pesquisa em Enfermagem: nocGes epistemolodgicas e éticas. A divulgacdo da pesquisa e a

socializacdo do conhecimento.

Dyniewicz, AM. Metodologia da pesquisa em saude para iniciantes. Sdo Paulo: Difusdo
Editora, 2014, 32 edicéo.

Gil, A. C. Como elaborar projetos de pesquisa. 5 ed. Sdo Paulo: Atlas, 2010.

Marconi, MA; Lakatos, EM. Fundamentos de metodologia cientifica [e-book]. 8 ed. Séo
Paulo: Atlas. 2017

Pereira, MG. Artigos Cientificos - Como Redigir, Publicar e Avaliar. Guanabara Koogan. Rio
de Janeiro, 2011.

Polit, DF; Beck, CT. Fundamentos de pesquisa em enfermagem. 7 ed. Sdo Paulo: Atlas 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Chizzotti, A. Pesquisa em ciéncias humanas e sociais [Livro eletronico].122 ed. Sdo Paulo:
Cortez Editora. 2018.

Bauer, MW.; Gaskell, G. Pesquisa qualitativa com texto, imagem e som: um manual pratico.
13% ed. Petrépolis, RJ: Vozes, 2015.

SEGUNDO SEMESTRE

DISCIPLINA: Biofisica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 8 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

EMENTA:

Medidas em Enfermagem. pH e tampdes. Biofisica de membranas: filtracdo, dialise e
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transporte. Bioeletrogénese. Efeitos bioldgicos das radiacdes ionizantes e ndo-ionizantes.
Biofisica dos sistemas organicos. Estudo do comportamento das variaveis fisicas nos sistemas
bioldgicos.

Noc¢des de termodindmica; Matéria e energia; Inércia, forca e pressdo; Fluidodinamica;
Biofisica das solucGes; Torque e alavancas; Ondas; RadiacGes; Bioeletricidade; Homeostase e
alostase. Apresentacdo de todas as descricdes anteriores nos sistemas organicos ou,

interferindo com 0s mesmos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Constanzo LS. Fisiologia. 5 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2014.

Heneine, HF. Biofisica Bésica. 2° ed. S&o Paulo: Atheneu, 2004.

Mourao Junior CA, Abramov DM. Biofisica essencial. Guanabara Koogan, Rio de Janeiro,
2012.

Duran JER. Biofisica — Conceitos e Aplicacdes. 2° ed. Pearson Brasil Editora, 2011.

Guyton AC Tratado de Fisiologia Médica. 12°ed., Rio de Janeiro, Elsevier, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Aires MM. Fisiologia. 4° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

DISCIPLINA: Microbiologia e Imunologia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf9 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Posicdo dos microrganismos no mundo dos seres vivos. Classificagdo e nomenclatura,
morfologia, citologia, fisiologia e genética das bactérias. Principais bactérias causadoras de
doencas humanas, comprometimento sanitario e de alimentos. Formas de controle de
microrganismos. Técnicas de coloracdo em laminas para identificacdo de microrganismos.
Preparo de meios de cultura e semeadura. Virologia e micologia médica. Principais
microrganismos causadores de infeccdo hospitalar. Imunologia: Conceitos basicos. Estudo da
estrutura dos antigenos e correlacdo com suas propriedades. Estrutura basica e propriedades
gerais das imunoglobulinas. Obtencdo de soros. Mecanismos inespecificos de defesa.

Imunoterapia e imunoprofilaxia.




64
PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Levinson W, Jawetz E. Microbiologia Médica e Imunologia. 12° Ed. Porto Alegre. Artmed,
2014,

Abbas A K, Lichtman AH. Imunologia Bésica. 4° ed. Sdo Paulo. Elsevier, 2014.

Jawetz E, Levinson W. Microbiologia Médica e Imunologia. 7° ed. Artmed, Porto Alegre,
2005.

Actor JK. Imunologia e Microbiologia Bésica. Elsevier, Sdo Paulo, 2007.

Rosenthal PM. Microbiologia Médica. 7° ed. Elsevier, Sdo Paulo, 2014,

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Roitt IM, Rabson A. Imunologia Bésica. Guanabara-koogan, Rio de Janeiro, 2003.

Bier OG, Silva WD. Imunologia Basica e Aplicada. 5° ed. Guanabara-koogan, Rio de Janeiro,
2003.

Tortora, GJ; Funke BR & Case CL. Microbiologia. 10° ed. Porto Alegre: Artmed, 2011.
Madigan MT, Martinko JM, Dunlap PV, Clark DP. Microbiologia de Brock. 12° ed. Porto
Alegre: Artmed, 2010.

DISCIPLINA: Psicologia Aplicada a Saude

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 10 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Introducdo a Psicologia. Conceito, objeto, origem, evolucgdo historica, e principais aspectos
das escolas Psicoldgicas. Divisdao da psicologia. Bases fisiologicas do comportamento.
Fendbmenos Psiquicos. Motivacdo. Emocdo. Personalidade. Aspectos introdutorios de
psicossomatica, lideranga, motivacdo, percep¢do, grupo, familia, sexualidade, relacfes
humanas no trabalho Base organica dos processos psicoldgicos. Fendmenos de campo do
conhecimento sensivel. A vida efetiva. Personalidade. Desajustamento. Caracteristicas
psicologicas das diferentes fases da vida humana, em seus diversos aspectos: emocional,

social, cognitivo, sexual e psicoldgico. Relacdes interpessoais: enfermeiro, paciente e familia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Bock, AMB; Furtado, O; Teixeira, M. Psicologias: uma introducdo ao estudo de psicologia.



http://www.livrariasaraiva.com.br/produto/3059550/microbiologia-medica-e-imunologia-10-ed-2010/?PAC_ID=33957
http://www.livrariasaraiva.com.br/produto/3059550/microbiologia-medica-e-imunologia-10-ed-2010/?PAC_ID=33957
javascript:PesquisaAutor();
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14. ed. S&o Paulo: Saraiva. 2009.

Davidoff, LH. Introducéo a psicologia. 3. ed. Sdo Paulo: Makron Books, 2004.

Oliviera, MK. Ciclos de vida: algumas questdes sobre a psicologia do adulto. Educ. Pesqui.,
Séo Paulo, v. 30, n. 2, 2004. Disponivel em: http://www.scielo.br/scielo.php.

Straub RO, Cataldo R. Psicologia da Saude. 3°ed. Artmed, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Angerami-Camon, VA. (Org.). E a psicologia entrou no hospital. Sdo Paulo: Cengage
Learning, 2012.

Fadiman, J.; Frager, R. Teorias da personalidade. S&o Paulo: Harbra, 2002

Nucci NAG, Faria NJ. Psicologia e Saude — Reflexos Humanistas. Editora Alinea, 2014.
Oliveros, O. L.; Kroeff, P. (Org.). Finitude e sentido da vida: a logoterapia no embate com a

triade trdgica. v. 1. Porto Alegre: Evangraf, 2014.

DISCIPLINA: Genética e Embriologia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 11 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Bases moleculares e citologicas da hereditariedade. Citogenética humana. Cromossomopatias.
Padroes de heranca genética e analise de heredogramas. Genética de hemoglobinas e
talassemias. Genética bioquimica. Tdpicos de genética molecular. Células germinativas e

fecundacédo. Desenvolvimento embrionario humano. Desenvolvimento fetal humano.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Moore KL, Persaud TVN. Embriologia Basica. 8° ed. Elsevier. Sdo Paulo, 2013.

Griffiths A JF, Lewontin RC, Carroll SB, WESSLER SR. Introducéo a Genética. 10° ed. Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

Snustad DP & Simmons MJ. Fundamentos de Genética. 6°ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2013.

Strachan T & Read A. Genética Molecular Humana. 4°ed. Porto Alegre: Artmed, 2013.
Persaud TVN, Moore KL. Genética Médica. 9° ed. Elsevier, Sdo Paulo, 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:



http://www.scielo.br/scielo.php
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Nussbaum RL, McLess RR, Wiliard HF. Genética Médica. 8° ed. Elsevier, 2008.

DISCIPLINA: Bioestatistica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 12 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Generalidades estatisticas (Populacdo, moda, média, mediana, intervalo de confianca,
variaveis estatisticas, desvio padrdo). Tabelas e Representacdes graficas. Medidas de
tendéncia central. Medidas de disperséo e variabilidade. Medidas de assimetria. No¢des sobre
curva normal. Amostragem. Teste de hipdtese. Teoria da Probabilidade. Apresentacdo dos

testes Estatisticos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Vieira S. Introducdo a Bioestatistica. 4° ed. Elsevier, 2008.

Callegari-Jacques S. Bioestatistica — Principios e Aplicacdes. Artmed, 2003.

Martins GA. Estatistica geral e aplicada. 3. ed. Sdo Paulo: Atlas, 2006.

Doria Filho U. Introducéo a bioestatistica: para simples mortais. Sdo Paulo: Elsevier, 1999.

Pagano M, Gauvreau K. Principios de bioestatistica. 2°ed. Sdo Paulo: Thomson, 2004.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Diaz F, Baron Ldpez, FJ. Bioestatistica. Sdo Paulo: Thomson, 2007.

DISCIPLINA: Bioquimica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 13 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Fundamentos e conceitos na bioquimica e suas aplica¢fes; Bioguimica da agua; Estrutura e
funcdo das biomoléculas; Células e bioquimica celulares: Composi¢éo quimica e propriedades
biologicas das membranas celulares; compartimentalizagdo: bioenergética, enzimologia,
principais vias metabolicas celulares e suas regulacdes (glicélise e metabolismo das hexoses);
Cadeia respiratoria e fosforilagcdo oxidativa. Oxidagcdo dos &cidos graxos. Oxidagdo de
aminoacidos; Quimica fisiologica: Bioquimicas da digestdo e da absorgcdo; Composicao
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quimica do sangue: proteinas e lipoproteinas plasmaticas; Coagulacdo sanguinea.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Harvey RA, Champe PC, Ferrier DR. Bioquimica llustrada. 4° ed. Porto Alegre: ArtMed,
2009.

Lehninger. Principios de Bioguimica. 6° ed. S&o Paulo: Sarvier, 2014.

Marzocco et al. Bioguimica Basica. 3° ed. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2007.
Voet D, Voet JD. Bioquimica. 4° ed. Porto Alegre: ArtMed, 2014.

Stryer et al. Bioquimica. 7 °ed. Guanabara-Koogan: Rio de Janeiro, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Harvey RA, Ferrier DR. Bioquimica llustrada. 5° ed. Artmed, Porto Alegre, 2011.
Marks AD, Smith C, Lieberman N. Bioquimica Meédica Bésica de Marks. 2° ed. Artmed,
Porto Alegre, 2007.

DISCIPLINA: Primeiros Socorros

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 14 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

EMENTA:

Perfil e funcbes do socorrista. Medidas de protecdo para o socorrista e para a vitima. Suporte
basico de vida em emergéncias. Atendimento pré-hospitalar basico nas emergéncias
traumaticas e ndo traumaticas, afogamento, convulsées, acidentes por animais peconhentos,
intoxicacOes, queimaduras, ferimentos, choque, hemorragia, desmaio. Emergéncias clinicas
mais comuns. Perfil epidemioldgico das urgéncias e emergéncias. Modalidades, competéncia
e atribui¢cdes no atendimento as urgéncias e emergéncias: aspectos éticos e legais. Situacbes

de risco. Importéncia da prevencgéo de acidentes.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Santos MAM, Volpato ACB, Vitor CS, Kitajima K. Enfermagem em Emergéncia. 2° ed.
Editora Martinati, 2014.

Luongo J. Tratado de Primeiros Socorros. Editora Ridell, 2014.

Lacombe G, Brunet Y, Courchesne J, Huot A. Os Primeiros Socorros. 2°ed. Editora Instituto
Piaget, 2014.



http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=INSTITUTO+PIAGET
http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=INSTITUTO+PIAGET
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Falcdo LFR, Branddo JCM. Primeiros Socorros. Editora Martinari, 2010.

Chapleau W. Manual de Emergéncias - Primeiros Socorros. Elsevier, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Garcia SB. Primeiros socorros. Sdo Paulo, Atheneu, 2003.

Canetti MD, Alvarez FS. Manual Basico de Socorros e Emergéncia. 2°ed. Atheneu, 2007.

TERCEIRO SEMESTRE

DISCIPLINA: Epidemiologia e Saude Ambiental

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 15 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Conceitos da epidemiologia e sua aplicacdo. Processo salde-doenca. Transicao
epidemioldgica e demogréafica. Medidas utilizadas em epidemiologia. Método epidemioldgico
e Niveis de evidéncia. Epidemiologia das doencas transmissiveis, ndo transmissiveis e
tropicais. Indicadores de satde. Fontes de dados epidemioldgicos e Sistemas Nacionais de
Informacdo para a Salde. Fundamentos para a leitura critica da literatura epidemioldgica.
Andlise exploratéria dos dados: tipos de varidveis; medidas de tendéncia central e de
dispersdo; apresentacdo tabular e gréafica dos dados; tabelas de contingéncia. Eventos vitais.
Populacdo: censo demografico, piramides populacionais e estimativas. Aspectos Gerais da
Epidemiologia em Saude Indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Almeida Filho N, Barreto ML (org.). Epidemiologia e salde: fundamentos, métodos e
aplicacdes [Reimpr.] — Rio de Janeiro: Editora Guanabara Koogan, 2017. 724p

Medronho R et al. Epidemiologia. 2%ed. Editora Atheneu, 2008. 790p.

Pereira, M.G. Epidemiologia: Teoria e pratica. Sdo Paulo: Guanabara Koogan (Grupo Gen).
1995. 598p.

Rouquayrol MZ et al. Epidemiologia e Saude. 8%d. Editora Medbook, 2018. 708p.

Campos GW et al. Tratado de Salde Coletiva - Revista e Aumentada - 2%d. 2012. Editora
Hucitec. 976p.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:



http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=CANETTI%2C+MARCELO+DOMINGUES
http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=ALVAREZ%2C+FERNANDO+SUAREZ
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Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Vigilancia em Salde. Guia de vigilancia em salde.
2% ed. Brasilia: Ministério da Saude, 2017.

DISCIPLINA: Parasitologia Humana

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 16 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Parasitismo. Fatores que influenciam o aparecimento da doenca parasitaria. ldentificacéo,
ciclo bioldgico, patogenia, diagndstico, frequéncia, distribuicdo, controle e profilaxia dos
principais parasitos humanos (protozoarios, helmintos, ectoparasitas) e vetores associados.

Papel do Enfermeiro diante dos pacientes parasitados.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Neves, DP. Parasitologia humana. 122 Ed. Sao Paulo, Atheneu, 2011.

Matos, WC. Atlas de Parasitologia. Londrina, 2012

Ferreira, MU. Parasitologia Contemporanea. 12 Ed. Rio de Janeiro, Guanabara Koogan, 2012.
Cimerman, B; Franco, MA. Atlas de Parasitologia Humana: Com a Descricdo e Imagens de
Artropodes, Protozoarios, Helmintos e Moluscos 22 Ed. Sdo Paulo, Atheneu, 2012.

Neves DP, Bittecourt Neto, J.B. Atlas didatico de parasitologia. 2° ed. Rio de Janeiro:
Atheneu, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Rey, L. Dicionario de termos técnicos de medicina e salde. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2003.

Cinerman, B; Franco, MA. Atlas de parasitologia: artropodes, protozoarios e helmintos. Sdo
Paulo: Atheneu, 1998.

DISCIPLINA: Fisiologia Humana

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 17 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:

Despertar no aluno a analise critica dos fenémenos da fisiologia e proporcionar a aquisicdo de
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conhecimentos sobre 0 mecanismo de respostas em adaptacdes do organismo vivo em estado
homeostatico. Fisiologia Celular, Células Sanguineas, Neurofisiologia, Fisiologia Enddcrina,
Fisiologia Digestoria e Excretora, Fisiologia Cardiovascular, Fisiologia Cardiorrespiratorio,

Fisiologia Musculo-Esquelético.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Costanzo LS. Fisiologia. 5° ed., Rio de Janeiro, Elsevier, 2014.

Guyton AC Tratado de Fisiologia Médica. 12°ed., Rio de Janeiro, Elsevier, 2011.
Koepen BM, Stanton BA. Fisiologia. 6° ed., Rio de Janeiro, Elsevier, 2011.
Silvertorn DU, Pagnussat AS. Fisiologia Humana. 5° ed. Artmed, Porto Alegre, 2010.
Aires MM. Fisiologia. 4° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Ganong WF Fisiologia Médica. 24°ed., Sdo Paulo, PHB Editora, 2014.
Fox Sl Fisiologia Humana. 7° 70ed., Séo Paulo, Manole, 2007.

DISCIPLINA: Educacdo em Saude

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 18 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Educacdo em salde: conceitos, importancia, principios e objetivos. Principais concepgdes e
tendéncias da educacdo em saude; propostas pedagdgicas libertadoras, comprometidas com o
desenvolvimento da solidariedade e da cidadania, orientando-se para acGes cuja esséncia esta
na melhoria da qualidade de vida e na promocao da salde. Papel do profissional de satde
como educador. Dimensdo  pedagégica do trabalho do enfermeiro e
apresenta/discute/desenvolve instrumentos para operacionalizagéo das a¢des de educagdo em
satde individuais e coletivas. Praticas educativas em servicos de saude e na comunidade.
Propostas de Educacdo em Salde, suas concepgdes pedagogicas e orientacGes politicas.
Abordagem em Educacdo em Saude para a populacdo indigena

BIBLIOGRAFIA BASICA:
Mattos M, Veronesi CL, Silva Junior, AJ. Enfermagem na Educacdo em Saude. Ed. Appris,
2013.



http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=VERONESI%2C+CAMILA+LUCCHESE
http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=SILVA+JUNIOR%2C+ARISTIDES+JOSE+DA
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Mialhe FL, Pelicioni MCF. Educacéo e Promogdo da Salde. Santos editora, 2012.

. Politicas publicas de educacéo - Saude. 2° ed. Editora Alinea, 2013.
Politica Nacional de Educacdo Permanente em Salde. Ministério da Saude. Secretaria de
Gestdo do Trabalho e da Educagdo na Saude Departamento de Gestdo da Educagdo em Saude,
2009.
Henrique ARP et al. Educacdo em Saude. Editora LIVROPRONTO, 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. Diretoria de Programas de Educacio em Saude.
Educacdo em saude: historico, conceitos e propostas. Educagdo em Saude. Diretrizes, 2007.
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO. Coordenadoria dos Institutos
de Pesquisa. Educacdo em saude: planejando as acdes educativas - teoria e pratica. Manual

para a operacionalizagdo das ac¢des educativas no SUS - Sdo Paulo: 2001. 120p.

DISCIPLINA: Bioética Aplicada a Enfermagem

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 19 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

EMENTA:

Abordagem geral da ética. Instrumentos ético-legais que norteiam o exercicio profissional da
Enfermagem. Temas em ética e bioética no ensino, pesquisa e assisténcia de enfermagem.
Entidades de classe. Diferengas culturais e a ética profissional. Importancia social da
pesquisa. Evolucdo historica da ética em pesquisa. Direitos do ser humano na pesquisa. Etica
na pesquisa com seres humanos. Etica na pesquisa com animais experimentais. Etica
ambiental. Comiss&o Nacional de Etica em Pesquisa e Conselhos de Etica em Pesquisa. Ma
conduta em pesquisa. Direitos autorais. Plagio. Aspectos éticos na perspectiva da assisténcia e

pesquisa envolvendo populacdo indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Oguisso, T; Zoboli, E. Etica e Bioética: Desafios para a Enfermagem e a Sadde. 22. Edicéo.
Sé&o Paulo: Editora Manole, 2017. 416 p.

Carneiro, AD. Enfermeiro em Acdo: Orientacdes Eticos-Legislativas. 12. Edi¢do, Sdo Paulo:
Editora icone, 2013.



http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=PELICIONI%2C+MARIA+CECILIA+FOCESI
https://www.livrariaflorence.com.br/editora/manole
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Gelain, I. A Etica, a Bioética e os Profissionais de Enfermagem. 42 Ed. E.P.U, S&o Paulo,
2010.
Veatch, R M. Bioética. 3% Edic¢do. Sdo Paulo: Pearson Education do Brasil, 2014.

Martins-Costa J, Méller LL. Bioética e Responsabilidade. Sdo Paulo: Forense, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Goldim JR. Bioética complexa: uma abordagem abrangente para o processo de tomada de
decisdo. Revista da AMRIGS, 2009;53(1):58-63.

DISCIPLINA: Praticas Integradas |

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 20 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3

EMENTA:

A disciplina consiste em proporcionar ao estudante a compreensao da caracterizacdo uma
Unidade de Basica de Saude ou Estratégia Saude da Familia, desde planta fisica até previsao e
provisdo de recursos materiais, humanos e territério preconizado pelo Ministério da Saude.
Casa de Satde do indio (CASAI).

BIBLIOGRAFIA BASICA:

MINISTERIO DA SAUDE. Cadernos de atencio basica. Brasilia. MS, 2009.

BRASIL. Ministério da Saude. Guia pratico do Programa Saude da Familia. Brasilia, 2001,
128p.

BRASIL. Ministério da Saude. Desenhos organizativos da atencdo a satde. In: Facilitadores
de Educacdo Permanente (material didatico). Brasilia, 2005.

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE DE SAO PAULO. Manual de treinamento
introdutério do programa saude da familia. Sdo Paulo, 2004.

Brasil. Ministério da Saude. Secretaria de Atengdo a Saude. Departamento de Atengdo Bésica.
Manual de Estrutura Fisica das Unidades Basicas de Saude: Saude da familia. Brasilia: Brasil.
Ministério da Saude, jun. 2008. 2°ed. 51 p

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
SUS — O que vocé precisa saber sobre o Sistema Unico de Saude. Associacdo Paulista de
Medicina. Atheneu, 2002.
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BRASIL. Ministério da Salde. Fundacdo Nacional de Saude. Guia de Vigilancia
Epidemiologica. V 1 e 2, Brasilia, 2002.

Amaro, Sarita. Visita domiciliar: Guia para uma abordagem completa. Porto Alegre: AGE,
2003.

A modelagem das redes de atencdo a satde — Eugénio Villaga Mendes — 2007.

O SUS DE SAO PAULO: 20 anos de histdria

Alvarenga, LMCA; Martins, CL De que territorio os médicos do Programa de Saude da
Familia estdo falando? Rev. Bras. Med. Fam. e Comum., Floriandpolis, v. 5, n. 17, p. 16-23,
jan./dez. 2010.

QUARTO SEMESTRE

DISCIPLINA: Nutricdo Aplicada a Enfermagem

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 21 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Conceitos basicos em alimentacdo e nutricdo. Habitos e préaticas alimentares; relacdo
alimentacdo e salde. Leis fundamentais da alimentacdo. Pirdmide alimentar. Necessidades e
recomendacdes nos diferentes ciclos da vida. Macro e micronutrientes: funcdo, fontes e
recomendacédo. Seguranca alimentar. Avaliacdo nutricional. Alimentacdo na promocdo da
salde e prevencdo de doencas. Cultura e dieta (transicdo alimentar entre os indigenas,
SISVAN). Dietas com consisténcia modificada. Dietoterapia nas doencas crénicas nao

transmissiveis. Nutri¢do enteral e parenteral.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Dovera, TMDS. Nutricdo aplicada ao curso de enfermagem. Guanabara Koogan, 2006.176p.
Mahan, LK.; Escott-Stump, S. Krause: Alimentos, nutricdo e dietoterapia. 12ed. Sdo Paulo:
Roca, 2010.1280p.

Teixeira Neto, F. Nutricdo Clinica. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2003.550p.
Waitzberg, DL. Nutri¢do oral, enteral e parenteral na pratica clinica: volumel. Rio de Janeiro:
Atheneu, 20009.

Waitzberg, DL. Nutricdo oral, enteral e parenteral na pratica clinica: volume 2. Rio de
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Janeiro: Atheneu, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. Ministério da Saude. Guia alimentar para criangas menores de dois anos. Brasilia:
Ministério da Saude, 2002.154 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Guia alimentar para a populacdo brasileira: Promovendo a
alimentacédo saudavel. Brasilia: Ministério da Saude, 2006.210 p.

BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de alimentacdo e nutricdo. Brasilia:
Ministério da Saude, 20013. 48 p.

Douglas, CR. Tratado de fisiologia aplicada a saude. S&o Paulo: Robe Editorial,2002. 1582 p.
Accioly, E., Saunders, C., Lacerda, E.M.A. Nutricdo em Obstetricia e Pediatria. Rio de

Janeiro: Cultura médica, 2009.

DISCIPLINA: Processos Patologicos

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 22 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:

Introducdo a patologia geral. Conceito de doencas, etiologia, patogenia. Alteracdes
metabdlicas e processos regressivos. AlteracBes circulatorias: hiperemia, isquemia, choque,
hemorragias, hematoma, petéquias, hequimoses, macula, papula, placa eritematosa, edema,
ascites, varizes, trombose, embolias, tromboembolias, coagulacéo intravascular disseminada,
Ulceras varicosas, ateroesclerose, formacdo de ateromas. Ma Formacdo Artério Venosa.
Inflamacdes e infec¢bes agudas e crbnicas. Regeneracdo tecidual e cicatrizacdo de primeira,
segunda e terceira intencdo. Calcificages. Histo-imunopatologia. Alteragcdes do crescimento
celular (aplasias, displasias etc.), necrose de tecido e gangrena. Estudo das alteracdes

anatomopatoldgicas. Diabetes e pé diabético. Sindrome metabdlica. Gota.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Brasileiro-Filho G. Bogliolo: Patologia Geral. 5° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2013.

Kumar V, Abbas AK, Fausto N. Patologia. 8°ed. S&o Paulo: Elsevier, 2010.

Franco M. et al. Patologia - Processos Gerais. 6° ed. Editora Atheneu, 2015.
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Anderson CM, Braun CA. Artmed, S&o Paulo. Fisiopatologia — Alterag6es Funcionais na
Saulde, 2009.

Faria JL. Patologia geral. 4° ed. Guanabara-koogan, Rio de Janeiro, 2003.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Rubin E, Gorstein F, Schwarting R. Patologia. 4 ed. Guanabara-koogan, Rio de Janeiro, 2005.

DISCIPLINA: Processo de Cuidar |

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 23 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:

Necessidades Humanas Bésicas e procedimentos para o exercicio da profissdo estimulando o
desenvolvimento de atitudes e habilidades fundamentadas técnico-cientificas e necessarias ao
cuidado de Enfermagem ao individuo, familia e comunidade. Relacionamento interpessoal,
assepsia e antissepsia. Seguranca Profissional e do Paciente. Limpeza hospitalar. Manuseio de
material estéril. Dados vitais e antropométricos. Técnicas de administracdo de medicamentos.

Curativos simples.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Volpato AC, Passos V. Técnicas Basicas de Enfermagem. Séo Paulo: Ed. Martinari, 2015.
Cianciarullo TI et al. Instrumentos basicos para o cuidar: um desafio para a qualidade de
assisténcia. S&o Paulo: Atheneu, 2007.

Taylor, C; Liles, C; LeMone, P; Lynn, P. Fundamentos de Enfermagem- A Arte e a
Ciéncia do Cuidado de Enfermagem.7ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

Tannure, MC; Pinheiro, AM. Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem. Guia Pratico.
2.ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

Potter, PA.; Perry, AG. Fundamentos de Enfermagem 8?2 ed. S&o Paulo: Elsevier, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Carmagnani, M\iS. et al. 22 ed. Procedimentos de Enfermagem: Guia Préatico. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2017.

Atkinson, LD.; Murray, ME. Fundamentos de enfermagem: introducdo ao processo de

enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.
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Dugas, BN. Enfermagem Pratica.4°ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004.

Figueiredo, NMA. Administracdo de Medicamentos: Revisando uma pratica de Enfermagem.
Rio de Janeiro: Yendis Editora, 2010.

RESOLUCAO - RDC N° 36, DE 25 DE JULHO DE 2013: Institui agdes para a seguranca do
paciente em servigos de salde e d& outras providéncias.
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2013/rdc0036_25 07 2013.html

COFEN. Guia de Recomendacdes: para Registro de Enfermagem no Prontuario do Paciente e

Outros Documentos de Enfermagem. http://www.cofen.gov.br/wp-
content/uploads/2016/08/Guia-de-Recomenda%C3%A7%C3%B5es-CTLN-Vers%C3%A30-
Web.pdf

BRASIL, Manual de procedimentos de enfermagem. Secretaria de Estado de Saude.
Subsecretaria de Atencdo a Saude. Geréncia de Enfermagem. Brasilia, 229p. 2012.

Nettina, SM. Prética de enfermagem. 102 ed. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2016.
Wilkinson, JM; Leuven, KV. Fundamentos de Enfermagem: teoria, conceitos e aplicacdes.
Sao Paulo: Roca, 2010.

DISCIPLINA: Saude dos Grupos Sociais

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 24 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

Territorio como espaco de reconhecimento de necessidades de  saude;
Concepcdes do processo saude-doenca: unicausalidade, multicausalidade e determinacao
social; Necessidades de saude; Estado, direitos civis, politicos e sociais, com énfase no direito
a saude; Principios e diretrizes do Sistema Unico de Satde (SUS) brasileiro e a Atencio
Basica com énfase nos direitos de grupos minoritarios (sadde indigena, profissionais do sexo,
populacéo ribeirinha, afrodescendentes, LGBT, usuarios de drogas, quilombolas, moradores
de rua, adolescentes). Reconhecimento de necessidades de salde de familias moradoras em
um determinado territério da area de abrangéncia de uma Unidade de Saude da Familia
(USF).

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Telarolli Junior, R. Saude e Sociedade - A Determinacdo Social da Satde e da Doenca. Séo



http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/anvisa/2013/rdc0036_25_07_2013.html
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2016/08/Guia-de-Recomenda%C3%A7%C3%B5es-CTLN-Vers%C3%A3o-Web.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2016/08/Guia-de-Recomenda%C3%A7%C3%B5es-CTLN-Vers%C3%A3o-Web.pdf
http://www.cofen.gov.br/wp-content/uploads/2016/08/Guia-de-Recomenda%C3%A7%C3%B5es-CTLN-Vers%C3%A3o-Web.pdf

77
PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Paulo: Moderna. 2015.

Miranda, AC. Territorio, Ambiente e Salde. Editora Fiocruz. Rio de Janeiro. 22 reimpressao:
2015.

Soares CB, Campos CMS (organizadoras). Fundamentos de saude coletiva e o cuidado de
enfermagem. Barueri: Manole; 2013.

ABRASCO. Revista ciéncia & saude coletiva. Trimestral. Associacdo brasileira de editores
cientificos.

Campos CMS. Reconhecimento das necessidades de salde dos adolescentes. In: Borges ALV,
Fujimori E. (organizadoras). Enfermagem e a salde do adolescente na atengdo basica.
Barueri: Manole; 2009. p.142-167

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria Nacional de Assisténcia a Saude. ABC do SUS:
doutrinas e principios. Brasilia: Secretaria Nacional de Assisténcia a Saude, 1990.

Pereira MG. Epidemiologia. Teoria e Prética. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan; 1995.
Czeresnia D.; Freitas C.M. Promocdo da Salde, conceitos, reflexdes, tendéncias. 2a.ed. Rio
de Janeiro, FioCruz 2009.

Duncan BB, Schmidt MI, Giugliani ERJ. Medicina Ambulatorial: condutas de atengéo
primaria baseadas em evidéncias. Porto Alegre, ARTMED, 2004.

Kawamoto, EE.; Santos, MCH.; Matos, TM. (orgs.). Enfermagem comunitéaria. Sdo Paulo:
EPU, 2009.

QUINTO SEMESTRE

DISCIPLINA: Farmacologia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 25 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:

Introducdo a farmacologia. Divisfes, objetivos, conceitos basicos de farmacologia geral.
Principios gerais que regem absorcéo, distribuicdo, metabolizacdo e eliminacdo de drogas.
Principais grupos de drogas utilizadas na terapéutica: propriedades farmacoldgicas,
mecanismos de acdo, farmacocinética, interacdo medicamentosa, efeitos colaterais e

toxicidade. Farmacologia do sistema nervoso autdbnomo, psicofarmacos, anestésicos locais e
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bloqueadores neuromusculares. Antianémicos, anticoagulantes, farmacologia do aparelho
cardiovascular. Diuréticos, corticosteroides, quimioterapicos e antibioticos. Farmacologia nos
sistemas gastrico e enddcrino. Analgésicos periféricos. Anti-inflamatérios ndo hormonais.
Anti-inflamatérios hormonais. Analgésicos de acdo central. Agentes modificadores das
doengas reumaticas. Antimicrobianos. Sistema digestorio. Sistema respiratdrio. Principais
cuidados na administracdo de farmacos utilizados na terapéutica medicamentosa aplicada a

enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Silva P. Farmacologia. 8° ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

Gilman AG, Lazo JS, Parker KL. As bases farmacologicas da terapéutica. 11° ed. Porto
Alegre: Artmed, 2010.

Wilianson E, Baxter K, Driver S. Interacbes Medicamentosas de Stockley. Porto Alegre:
Artmed, 2012.

Ritter JM, Dale MM, Rang HP. Farmacologia. 7° ed. Sao Paulo: Elsevier, 2012.

Kester M, Vrana KE, Karpa KD, Quraishi SA. Farmacologia. Elsevier, 2008.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Finkel R, Clark MA, Langeloh A. Farmacologia llustrada. 5° ed. Artmed, Porto Alegre, 2013.
Stock YN, Clayton BD, Cooper S. Farmacologia na Pratica de Enfermagem. 15° ed. Elsevier,
Sao Paulo, 2012,

DISCIPLINA: Satde Coletiva |

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 26 CARGA HORARIA: 75 CREDITOS: 5

EMENTA:

Histdria da saude publica no Brasil. Tendéncias e modelos em satde coletiva. Saude no Brasil
e regido norte. SUS: principios, estrutura, organiza¢do, mobilizac&o social. Politicas de saude.
Estrutura e funcionamento das institui¢ces e suas relacbes com os servigos de salde. Niveis

progressivos de assisténcia a satde. Redes de Atengdo a Salde.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
BRASIL. CONASS. Colecdo Progestores. Para entender a Gestdo do SUS. Brasilia.
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CONASS, 2015.

Paim, JS; FILHO, NA. Saude Coletiva: Teoria e Pratica. Medbook, 2013.

Souza-Horta, M. Enfermagem em Saude Coletiva: teoria e préatica. Rio de Janeiro: Guanabara,
2012.

Campos et al. Tratado de Saude Coletiva.2°ed. Editora Hucitec, 2013.

Millao LF, Figueiredo MRB. Enfermagem em Saude Coletiva. Senac: Sao Paulo, 2012.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Lei n°® 8.080, de 19 de setembro de 1990. Lei Orgéanica da Saude. Dispde sobre as condigdes
para a promocado, protecdo e recuperacdo da salde, a organizacdo e o funcionamento dos
servigos correspondentes e da outras providéncias.

LEI N° 8.142, DE 28 DE DEZEMBRO DE 1990. Dispde sobre a participacdo da comunidade
na gestdo do Sistema Unico de Satde (SUS) e sobre as transferéncias intergovernamentais de
recursos financeiros na area da saude e d& outras providéncias.

Pereira MG. Epidemiologia. Teoria e Préatica. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan; 1995.
Rouquayrol, M.Z. Epidemiologia & saude. 7°ed. Rio de Janeiro: Medbook, 2012.

Horta NC, Souza MCMR. Enfermagem em Salde Coletiva — Teoria e Pratica. Guanabara-
koogan: Rio de Janeiro, 2012,

Paim, JS. A reforma sanitaria brasileira e o Sistema Unico de Salde: dialogando com
hipdteses concorrentes. Physis, Rio de Janeiro, v. 18, n. 4, p. 625-644, 2008.

ABRASCO. Revista ciéncia & saude coletiva. Trimestral. Associacdo brasileira de editores

cientificos.

DISCIPLINA: Semiologia e semiotécnica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 27 CARGA HORARIA: 75 CREDITOS: 5

EMENTA:

Evolucéo tedrica de autores no cuidar na area da Enfermagem dos primordios a atualidade.
Sinais e sintomas direcionados para o cuidar em enfermagem. ManifestacOes individuais e
coletivas das necessidades do cliente, fazendo abordagem dos instrumentos e técnicas da

sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) /Processo de Enfermagem. Exame




80
PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Fisico: Identificacdo dos padrdes de normalidade e anormalidades dos principais 6rgaos.
LocalizacOes dos principais 6rgdos e seus transtornos. Avaliacdo semiotécnica dos sistemas:
cardiorespiratorio, sistema digestivo, sistema enddcrino e reprodutor. Registros de

enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Alfaro-Lefevre, R. Aplicacdo do processo de enfermagem: fundamentos para o raciocinio
clinico. 8. ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

Barros, ALBL (Org.). Anamnese e exame fisico: avaliacdo diagnostica de enfermagem no
adulto. 3. ed. Porto Alegre: Artmed, 2015.

Carpenito, LJ. Planos de cuidados de enfermagem e documentacdo-diagnostico de
enfermagem e problemas colaborativos. 5ed. Porto Alegre: Artmed, 2011.

Marion, J. [et al.]. LigacGes Nanda Noc-Nic: condi¢es clinicas suporte ao raciocinio e
assisténcia de qualidade. 3. ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2012.

North American Nursing Diagnosis Association. Diagnostico de enfermagem da Nanda:
definicdes e classificacdo 2018-2020. 11. ed. Porto Alegre: Artmed, 2018.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Andris, D. Semiologia: bases para a pratica assistencial. Série Praxis. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2006.

Atkinson, LD.; Murray, ME. Fundamentos de enfermagem: introducdo ao processo de
enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

Potter, PA.; Perry, AG. Fundamentos de enfermagem. 7.ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2009.

Posso, MBS. Semiologia e semiotécnica de Enfermagem. Sdo Paulo: Atheneu, 2006.

DISCIPLINA: Exames Complementares

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 28 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

EMENTA:
Principais exames laboratoriais (hematologia, urina, parasitologia, culturas, sorologia e
bioquimica sérica). Exames por imagem invasiva e ndo invasiva. Correla¢fes clinicas.

Interpretacdo de hemograma relacionado as hematopatias mais comuns.
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BIBLIOGRAFIA BASICA:

McPherson RA, Pincus MR. Diagnostico Clinico e Tratamento por Métodos Laboratoriais.
21° ed. Séo Paulo: Manole, 2012.

Williamson MA, Azevedo MF. Interpretagdo de Exames Laboratoriais. 9°ed. Guanabara-
koogan, 2013.

Carpenito-Moyet LJ, Garcez RM, Thorell AMV. Manual de Diagnoésticos de Enfermagem.
Artmed, 2011.

Estridge BH, Reynolds AP. Técnicas Bésicas de Laboratdrio Clinico. 5°ed. Artmed, 2010.
Kalifa G, Hanquinet S, Ferey S. Radiologia pediatrica. Editora Revinter, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Cook JV, Pettet A, Shah K. Melhor Pratica em Radiologia Pediatrica. Editora Fiocruz, 2006.
Zimerman LI, Fenelon G. Eletrofisiologia Cardiaca na Préatica Clinica. Atheneu, 2010.
Bensenor IM, Lotufo PA, Santos IS, Silva LBB. Clinica Médica — Diagndstico e Tratamento.
Editora Sarvier, 2008.

Lima, OA. et al. Métodos de laboratorio aplicados a clinica técnica e interpretacdo. 8° ed. Rio
de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2001.

Lippincott. Exames Complementares. Guanabara-koogan: Rio de Janeiro, 2011.

Nguyen T, Kaplan PW. Eletrofisiologia Cardiaca. Editora Revinter, 2014.

DISCIPLINA: Processo de Cuidar Il

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 29 CARGA HORARIA: 75 CREDITOS: 5

EMENTA:

Desenvolver o planejamento, execucdo e avaliagdo do Cuidado de Enfermagem nas
necessidades relacionadas a terapia medicamentosa. Tratamento de feridas. Assisténcia de
Enfermagem ao adulto com necessidades de oxigenagdo, alimentagdo, hidratagédo e
eliminacGes. Exame fisico de enfermagem. Registros em prontuario de cuidados realizados
utilizando os conhecimentos teorico-praticos através do cuidado integralizado, inter-

relacionando-o a fatores psiquicos, fisicos, culturais, sociais e ambientais.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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Brunner, LS; Stddart, D. O tratado Médico-Cirargico. 12°ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan, 2012.

Cianciarullo, Tamara, lwanow et al. Instrumentos basicos para o cuidar: um desafio para a
qualidade de assisténcia. S&o Paulo: Atheneu, 2007.

Taylor, C; Liles, Cl; LeMone, P; Lynn, P. Fundamentos de Enfermagem- A Arte e a Ciéncia
do Cuidado de Enfermagem. 7°ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

Atkinson, LD.; Murray, ME. Fundamentos de enfermagem: introducdo ao processo de
enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2013.

Dugas, BN. Enfermagem Pratica. 4°ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2004.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Figueiredo, NMA. Administracdo de Medicamentos: Revisando uma pratica de Enfermagem.
Rio de Janeiro: Yendis Editora, 2010.

Kawamoto, EE; Fortes, JI. Fundamentos de Enfermagem. 2.ed rev. ampl. S&o Paulo: EPU,
1997.

Nettina, SM. Préatica de Enfermagem. 8ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.

DISCIPLINA: Terapias Alternativas em Saude

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 30 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

Introducdo as terapias alternativas e complementares. Fitoterapia: conceitos e definicdes.
Regulamentacdo da fitoterapia e abordagem clinica no SUS. Homeopatia, medicina
tradicional chinesa (acupuntura e fitoterapia chinesa), medicina ayurvédica (indiana), heike,
massoterapia e reflexoterapia, aromaterapia, cromoterapia, florais de Bach e outros sistemas
florais, Oleos essenciais, iridologia, musicoterapia, equoterapia, xamanismo e hemoterapia. A
insercdo das terapias alternativas no sistema de sadude pablica e no meio cientifico. Religido,

espiritualidade e saude/pratica do cuidado.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Gillman, C. Biblia das Terapias Alternativas: O Guia Definitivo Para A Saude Holistica.
Edicdo: 1st Editora: Pensamento; 2018.

Viveiros, N. Terapias Alternativas. RBE Editora, 2017.



https://www.amazon.com.br/s/ref=dp_byline_sr_book_1?ie=UTF8&field-author=Claire+Gillman&search-alias=books
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BRASIL. Ministério da Saude. Politica Nacional de Praticas Integrativas e Complementares,
Ministério da Saude, Brasilia (DF), 2006.
Silva MJP, Salles LF. Enfermagem e as praticas complementares. Editora Yendis, 2011.

Shealy, C. Norman. O Guia das Terapias Alternativas, 2010.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Clay, JH.; Pounds, DM. Massoterapia clinica: integrando anatomia e tratamento. 2° ed. S&o
Paulo: Editora Manole, 2008.

Lambert, E. Os estados afetivos e os remédios florais do Dr. Bach: Um repertério completo
para uso na terapia floral. Sdo Paulo: Pensamento, 1995. 168p.

Fidlarczyk D, Ferreira SS. Enfermagem em Hemoterapia. Medbook, 2007.

Saraiva JCP, Hamerschlak N. Hemoterapia e Doengas Infecciosas. Ed. Manole, 2014.
Nascimento M. Musicoterapia e a Reabilitacdo do Paciente. Editora Memmom, 20009.

Weber A. Musica e Acupuntura. Editora Roca, 2004.

Stux G. Acupuntura Clinica — bases cientificas. Editora Manole, 2005.

DISCIPLINA: Praticas Integradas Il

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 31 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3

EMENTA:
Caracterizacdo de uma unidade hospitalar (clinica cirdrgica ou médica), desde planta fisica até
previsdo e provisdo de recursos materiais, humanos e territério preconizado pelo Ministério da

Saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASIL. Ministério da Saude. Desenhos organizativos da atencdo a saude. In: Facilitadores
de Educacdo Permanente (material didatico). Brasilia, 2005.

Possari, JF. Prontuario do paciente e os registros de enfermagem. S&o Paulo: latria, 2005.
Talbot, L; Meyers-Marquardt, M. Cuidados criticos. 3% ed. Rio de Janeiro; Reichman &
Affonso Ed., 2001.

A modelagem das redes de atencdo a satde — Eugénio Villaga Mendes — 2007.

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Assisténcia a Saude. Departamento de Sistemas



http://www.livrariacultura.com.br/busca?Ntt=FERREIRA%2C+SONIA+SARAGOSA
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e Redes Assistenciais. Padronizagéo da nomenclatura do censo hospitalar. 12 ed. Brasilia: MS,
2002.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

SUS — O que vocé precisa saber sobre o Sistema Unico de Satde (2 vols.) — APM — Assoc.
Paul. Medicina.

Corréa, HL.; Corréa, CA. Administracdo da producdo e operacfes: manufatura e servigos —

uma abordagem estratégica. Sdo Paulo: Atlas, 2004.

SEXTO SEMESTRE

DISCIPLINA: Saude Coletiva Il

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 32 CARGA HORARIA: 105 CREDITOS: 7

EMENTA:

Abordagem da Atencdo priméaria em salde como estratégia de organizacdo do cuidado na
Rede de Atencdo a Saude (RAS). Estratégia Salde da Familia. Planejamento e realizacdo da
visita domiciliar para acdes de promocdo a salde e continuidade do cuidado. O enfermeiro na
salde coletiva. Programas de atencdo basica a salude nas trés esferas de governo. Ac¢des de
enfermagem na vigilancia sanitaria e epidemioldgicas. Diagnostico e intervencdo em
problemas de saude; planejamento, monitoramento e avaliacdo em salde; Sistematizacdo da
assisténcia de enfermagem em salde coletiva; Doencas de notificacdo obrigatoria.

Imunizacdo em area indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

BRASIL. Ministério da Saude. Secretaria de Politicas de Saide. Departamento de Atencdo
Basica. Manual técnico para controle da hanseniase: versdo preliminar. Brasilia: MS, 2009.
Cubas, MR.; Nébrega, MML. Atencdo Priméaria em Saude: diagnosticos, resultados e
intervengdes de enfermagem. Rio de Janeiro: Elsevier, 2015.

Souza-Horta, M. Enfermagem em Saude Coletiva: teoria e préatica. Rio de Janeiro: Guanabara,
2012,

Campos et al. Tratado de Saude Coletiva.2°ed. Editora Hucitec, 2013.

Figueiredo NMA. SUS e Salde da familia para enfermagem. YENDIS, 2012.
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Millao LF, Figueiredo MRB. Enfermagem em Saude Coletiva. Senac: Sao Paulo, 2012.
Carvalho SR. Saude Coletiva e promocéo da Saude. Hucitec editora, 2006.

Horta NC, Souza MCMR. Enfermagem em Salde Coletiva — Teoria e Prética. Guanabara-
koogan: Rio de Janeiro, 2012.

Figueiredo NMA. Ensinando a Cuidar em Salde Publica. 2ed. Sdo Caetano do Sul: Yendis,
2012,

Archanjo DR, Archanjo LR, Silva LL. Saude da Familia na Aten¢do Primaria. IBPEX, 2015.

DISCIPLINA: Enfermagem no Atendimento de Urgéncia e Emergéncia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 33 CARGA HORARIA: 75 CREDITOS: 5

EMENTA:

NocOes tedricas-praticas no atendimento de primeiros socorros nas principais situacoes
emergenciais (acidentes domésticos e na rua, animais peconhentos, corpo estranho e
fraturas). Atendimento nas urgéncias ao politraumatizado. Indicacbes e preparo para

cirurgias de urgéncia. Acolhimento indigena em emergéncia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Calil, AM. O enfermeiro e as situacOes de emergéncia. Sdo Paulo, Atheneu, 2007.

Santos, NC. Urgéncia e emergéncia para a enfermagem. S&o Paulo: Editora Erica, 2007.
Figueiredo, V. Emergéncia — Atendimentos e cuidados de enfermagem. 4°ed. Sdo Caetano:
Yendis, 2011

Barbieri RL. SOS — Cuidados Emergenciais. 1° ed. S&o Paulo, Rideel Editora, 2010.

Santos NCM. Enfermagem em Pronto-atendimento. Editora Erica, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Juliani, CMCM.; Spire, WC. Pronto-Socorro das duvidas em enfermagem: um guia para 0s
profissionais. Goiania: Ed. AB, 2004.

Fontenele J. Urgéncias e emergéncias em enfermagem. Séo Paulo: AB Editora, 2004

Alvarez, FS. Manual de socorro de emergéncia. Sdo Paulo, Atheneu, 2003.

Kawamoto, EE. Acidentes: como socorrer e prevenir. S&o Paulo: EPU, 2002.
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Santos, RR et al. Manual de socorro de emergéncia. Sdo Paulo: Atheneu, 2003.
Stpofkuchen, H. Emergéncia Pediatrica. 1° Ed. Sao Paulo: Rideel, 2006.

DISCIPLINA: Enfermagem no Cuidado do Adulto

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 34 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:
Conhecimentos técnico-cientificos na prestacdo de cuidados ao cliente hospitalizado nas

clinicas médicas, desenvolvendo o processo de sistematizacao da assisténcia de enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Smeltzer, SC; Brunner e Suddarth, Tratado de Enfermagem Médico Cirurgica — 122 Edicdo —
RJ. Editora Guanabara / Koogan-2011.

Figueiredo, Nébia M. A. et al. Tratado de Cuidados de Enfermagem — Médico-Cirurgico.
1%d. Rio de Janeiro: editora Roca, 2012

Borges, Eline L. Feridas - Ulceras de Membros Inferiores. 12 ed. Rio de Janeiro, RJ:
Guanabara Koogan, 2012.

Potter, P. Fundamentos de Enfermagem - 8% Ed. Rio de Janeiro. Editora Elsevier, 2013.
Carpenito, MLJ. Manual de Diagndstico de Enfermagem. 13 ° ed. Porto Alegre: Artmed,
2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Nettina, SM. Pratica de enfermagem. 8. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2007.
Figueiredo, JEF. Procedimentos de enfermagem: série incrivelmente facil. Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, 2008

Carrera, G. Manual de Enfermagem. Obra em 3 V. contetdo: v. 1 Enfermagem Basica — v. 2
Enfermagem Médico-Cirargica — v. 3 Enfermagem Materno Infantil. Cotia, SP: Ed Vergara
Brasil, 2006.

DISCIPLINA: DIC e Parasitéarias

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 35 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4
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EMENTA:

Doencas infecciosas e parasitarias prevalentes na regido Norte do Brasil. Metodologia da
assisténcia de enfermagem aplicada a pessoas com doencas infecciosas e parasitarias.
Profilaxia das infeccGes por topografia: acesso vascular, sistema urinario e respiratorio.

Atuacao da enfermagem em procedimentos, métodos diagndsticos e terapéuticos.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Coura JR. Sintese das Doencas Infecciosas e Parasitarias. Guanabara-koogan: Rio de Janeiro,
2008.

Moraes MS. Assisténcia de Enfermagem em Infectologia. 2°ed. Atheneu, 2014.

Hinrichsen SL. Biosseguranca e Controle de Infec¢bes. 2°ed. Guanabara-koogan: Rio de
Janeiro, 2012,

Neves DP. Parasitologia Humana. 12°ed. Atheneu, 2011.

Faria HJ. Doencas Infecciosas e Parasitérias. Editora Revinter, 2002.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Rocha MOC, Pedroso ERP. Fundamentos em Infectologia. Editora Rubio, 2009.

Rey L. Parasitologia — Parasitos e Doengas Parasitarias. 4°ed. Guanabara-koogan: Rio de
Janeiro, 2008.

DISCIPLINA: Saude Indigena

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 36 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3

EMENTA:

Etnologia dos povos indigenas da América do Sul, com enfoque sobre questfes de saude e
género, através das etnografias: nog¢do da pessoa e do corpo; nutrigdo; sexualidade;
reproducédo; desenvolvimento infantil; envelhecimento; morte; doenca; terapias curativas—
xamanismo, fitoterapia, e biomedicina na pratica indigena; organizacdo social e saude;

politica e saude; politicas da satde indigena; os estados-nac¢des e a saude indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
Garnelo, L; Pontes, AL. Saude Indigena: uma introdugéo ao tema. . - Brasilia: MEC-SECADI,
2012. 280 p.
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BRASIL. Fundacdo Nacional de Saude. Lei Arouca: a Funasa nos 10 anos de satde indigena.
Brasilia : Funasa, 2009. 112 p.

BRASIL. Fundacdo Nacional de Saude. Politica Nacional de Atencdo a Saude dos Povos
Indigenas. - 22 edicdo - Brasilia: Ministério da Saude. Fundacéo Nacional de Saude, 2002.40
p.

Paladino M; Collet, C. Quebrando Preconceitos - Subsidios Para o Ensino Das Culturas e
Histdrias Dos Povos Indigenas. Contra Capa Livraria/Associacao Brasileira de Antropologia,
2014,

Kottak, CP. Um espelho para a humanidade: uma introdugéo a antropologia cultural. 8. Ed.
Porto Alegre: AMGH, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Gongora, MF; Miras, JT. Makunaima Grita! - Terra Indigena Raposa Serra do Sol e os
Direitos Constitucionais no Brasil. Contra Capa Livraria/Associacdo Brasileira de
Antropologia, 20009.

Alves, PC; Minayo, MCS. (Org.) — Saude e Doenca: um olhar antropologico — Rio de
Janeiro: Editora FIOCRUZ, 1994. 42 reimpresséo: 2008.

A QUESTAO INDIGENA. Faggiano, Daniel. Contra Capa Livraria/Associacio Brasileira de
Antropologia, 2013.

Langdon, EJ; Garnelo, L. (org.) — Saude dos Povos Indigenas: reflexdes sobre antropologia
participativa. Contra Capa Livraria/Associacdo Brasileira de Antropologia, 2004.

Helman, GC. Cultura, Satde e Doenca. 5. ed. porto alegre: artmed, 20009.

Melo, LP, Gualda, DM. Rosa, Antunes EC. Enfermagem, antropologia e saude. Sdo Paulo:
Manole, 2013.

SETIMO SEMESTRE

DISCIPLINA: Enfermagem Aplicada a Saude do Trabalhador

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 37 CARGA HORARIA: 30 CREDITOS: 2

EMENTA:

Visa a reflexdo da assisténcia de enfermagem ao trabalhador a partir do entendimento do



http://www.grupoa.com.br/livros/artmed
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conceito de trabalho e de suas dimens@es na vida humana, atendendo suas necessidades de
cuidado, pautado nos principios éticos, considerando os seres humanos e suas relagdes no
contexto social, politico, econdmico e cultural em que esta inserido. Compreensao do trabalho
humano (Processo de trabalho, Historia da saude do trabalhador e Organizacéo do trabalho,
Riscos a satde do trabalhador). A saude do trabalhador (A investigacdo das relacfes satde-
trabalho - Sistema de Vigilancia em Salde do Trabalhador, Legislacdo em salde do
trabalhador, Procedimentos previdenciarios, Satde ocupacional — Normas regulamentadoras).
A saude do trabalhador e o sistema Unico de salde (Politica Nacional de Saude do
Trabalhador — PNST, Processo de notificacdo de acidentes de trabalhos e doengas
ocupacionais na Atencdo Basica). Precau¢des padrdo (Uso de Equipamento de Protecdo

Individual — EPI). Trabalhadores da Saude Indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Dias EC, Silva TL. Saude do trabalhador na atencdo primaria a satde. Editora Coopmed,
2013.

Sousa MNA. Saude do trabalhador — abordagem em mdultiplos contextos. Editora CRV, 2014.
Gomez CM, Machado JMH. Saude do Trabalhador na Sociedade Brasileira. Ed. Fiocruz,
2011.

Garcia, Gustavo Filipe Barbosa. Legislacdo de seguranca e medicina do trabalho Ed. Método
- Guanabara koogan, 2° edi¢do, 2008.

Lucas, Alexandre Juan. O processo de Enfermagem do trabalho - a sistematizagdo da
assisténcia de enfermagem em salde ocupacional. 2°ed. Editora latria, 2009.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Vieira, SI. Manual de Saude e Seguranca do Trabalho: qualidade de vida no trabalho. Séo
Paulo: Ltr, 2005.

Haag, GS; Lopes, MJ.; Schuck, JS. A enfermagem e a salde dos trabalhadores. 2°ed. Goiania:
AB Editora, 2001.

Ministério da Saude (BR). Procedimentos previdenciarios decorrentes do diagnéstico de uma
doenca relacionada ao trabalho. In: Doencas relacionadas ao trabalho: manual de
procedimentos para os servicos de satde. Brasilia: 2001. p. 53-8.

Moraes, Marcia Vilma G. Enfermagem do trabalho - Programas, procedimentos e técnicas
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Editora latria edicédo 1, 2007.

Santana Vilma de Sousa. Bases epidemioldgicas do Fator Acidentario Previdenciario. Revista
Brasileira de Epidemiologia 2005; v. 8, n°4, p. 440-53.

Soares Jorgana Fernanda de Souza, Cezar-Vaz Marta Regina. Riscos & Saude do Trabalhador:
uma revisao de literatura. Online Brazilian Journal of Nursing 2006; v. 5, n° 3.

Moraes, MVG. Enfermagem do trabalho: programas, procedimentos e técnicas. Sdo Paulo:
latria, 2007.

Gongalves, EA. Manual de Seguranca e Saude no Trabalho. 3. ed. S&o Paulo: Ltr, 2006.
Moraes, MVG. Enfermagem do trabalho: programas, procedimentos e técnicas. Sdo

Paulo: latria, 2007.

DISCIPLINA: Enfermagem em Saude Mental

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 38 CARGA HORARIA: 105 CREDITOS: 7

EMENTA:

Bases para o cuidado em salde mental: constru¢cdo do campo psiquiatrico, psicossocial;
concepcdes do processo salde-doenca mental, tecnologias de cuidado; politicas de saude
mental, cenarios da préatica de enfermagem; relacionamento interpessoal terapéutico: teoria e
método; reabilitacdo

psicossocial: teoria e modelos; processo de cuidar em salde mental e em enfermagem:
evolucdo do cuidado, fungdes da enfermagem, instrumentos de intervencdo: técnicas de
comunicacdo terapéutica, funcdes psiquicas e suas alteracdes, psicofarmacologia, processo de
cuidado, transtornos mentais

severos e persistentes e do uso de alcool e outras substancias, trabalho da enfermagem,

trabalho em equipe no campo da satde mental.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Brasil. Ministério da Saude. Caderno de Atengdo Basica n° 34. Saude Mental. Ministério da
Saude: Brasilia; 2013.

Kaplan HI, Sadock BJ. Compéndio de psiquiatria. 2.ed. Porto Alegre: Artes Médicas; 1990.
ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE. Relatorio sobre a satide no mundo 2001: Sadde
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mental: nova concepcdo, nova esperanga. Organizacdo Mundial da Saude, 2001.
Brasil. Ministério da Satde. Coordenacdo geral de Satde Mental, Alcool e outras Drogas.
Saude Mental em Dados — 11. Ministério da Saude: Brasilia; 2012.

Marcolan JF, Castro RCBR. Enfermagem em satde mental e Psiquiatrica. Elsevier, 2013.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Dalgalarrondo P. Psicopatologia e semiologia dos transtornos mentais. Porto Alegre: Artmed;
2000.

Mastrorosa FM, Penha LG. Enfermagem em Clinica Pesiquiatrica. Editora Erica, 2014.
Townsend MC. Enfermagem Psiquiatrica — Conceitos de Cuidados na Prética baseada em
Evidéncias. 7 ed. Guanabara-koogan: Rio de janeiro, 2014.

Vargas D. Cuidados de adultos em situac6es de abuso de substancias psicoativas — abordagem
geral. In: Associacdo Brasileira de Enfermagem. (Org.). Programa de atualizacdo em
enfermagem: Saude do adulto. 1.ed. Porto Alegre: Artmed/Panamericana, 2010, v. 3, p. 127-
168.

DISCIPLINA: Enfermagem da Saude da Mulher

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 39 CARGA HORARIA: 105 CREDITOS: 7

EMENTA:

Estudo dos fatores fundamentais da saide da mulher contemplando os aspectos sociais,
culturais, de género, etnia, idade e sexualidade. Assisténcia de enfermagem na identificacdo
de vulnerabilidades, atuando no ciclo gestatorio e puerpério de baixo risco (incluindo
amamentacao no contexto historico, politico e econdmico). Assisténcia ao trabalho de parto

na mulher indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Rezende, J. Obstetricia fundamental. 132 ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2014.

Leifer, G. Enfermagem Obstétrica. 112 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013

Lowdermilk, DL. Saude da mulher e Enfermagem Obstétrica. 10%d. Rio de Janeiro: Elsevier,
2013.

Hurt, JK. et al. Manual de Ginecologia e Obstetricia do Johns Hopkins 42 ed. Porto Alegre:
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Artmed, 2012.
Neto, HC. et al. Manual De Condutas Em Obstetricia. 32 ed. Sdo Paulo. Atheneu, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

BRASIL. MINISTERIO DA SAUDE. SECRETARIA DE POLITICAS DE SAUDE; Assoc.
Brasileira de Obstetrizes e enfermeiras obstetras. Parto, aborto e puerpério: assisténcia
humanizada a mulher. Brasilia-DF: Ministério da Saude.

Carvalho GM. Enfermagem em Ginecologia. Editora EPU, 2004.

Carvalho, MR. e Tamez RN. Amamentacdo - bases cientificas para a préatica profissional.
3°ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2010.

Souza, ABG. Enfermagem Neonatal. Cuidado Integral ao recém nascido. Sdo Paulo:
Martinari, 2010.

Carmo CMA et al. Procedimentos de Enfermagem em Neonatologia. Editora Revinter, 2011.
Oliveira, ME; Monticelli, M. Enfermagem obstétrica e neonataldgica: textos fundamentais.
2°ed. Floriandpolis: Cidade Futura, 2002.

Smeltzer, Suzanne C., e Brenda G. Bare. Brunner & Sudardarth tratado de enfermagem
meédico — cirdrgico. 11%d. Rio de Janeiro: Guanabara e koogan, 2006.

Santos LGA et al. Enfermagem em Ginecologia e Obstetricia. Medbook, 2010.

DISCIPLINA: Enfermagem Geriatrica e Gerontoldgica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 40 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Processo de envelhecimento. Conceitos fundamentais em geriatria e gerontologia. Legislacéo
brasileira. Modalidades de atencdo ao idoso. O gerenciamento do cuidado de enfermagem ao
idoso em diferentes contextos. Principais Sindromes geriatricas. Cuidados paliativos.
Avaliacdo geriatrica abrangente. Atencdo a familia e cuidadores. Programa Nacional de

Atencdo ao Idoso.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
Jacob Filho W, Kikuchi EL. Geriatria e Gerontologia Basicas. Elsevier, 2011.
Ramos LR, Cendoroglo MS. Guia de geriatria e Gerontologia. 2°ed. Ed. Manole, 2011.
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Jacob Filho et al. Manual de Terapéutica ndo Farmacoldgica em Geriatria e Gerontologia. Ed.
Atheneu, 2014.

Delacorte RR et al. Cuidados Paliativos em geriatria e gerontologia. Ed. Atheneu, 2012.

Py L, Freitas EV, Gorzoni ML. Tratado de Geriatria e Gerontologia. 3°ed. Guanabara-
koogan: Rio de Janeiro, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Blanski, CRK.; Lenardt, MH. A compreensdo da terapéutica medicamentosa pelo idoso. Rev.
Gaulcha Enferm. Porto Alegre, v.26, n.2, p.180-188, 2005.

Caldas, CP. Envelhecimento com dependéncia: responsabilidades e demandas da familia.
Cadernos de Saude Publica. Rio de Janeiro, v.19, n.3, p.773-781, 2003.

Lenardt, MH.; Michaltuch, DO.; Kuznier, TP.; Santos, VL. O cuidado de si do idoso como
instrumento de trabalho no processo de cuidar. Cogitare Enfermagem. Curitiba, v.10, n.1,
jan./abr., 2005.

Lenardt, MH.; Hammerschmidt, KSA.; Pivaro, ABR.; Borghi, ACS. Os idosos e 0s
constrangimentos nos eventos da internagdo cirargica. Texto Contexto Enferm. Floriandpolis,
v.16, n. 4, Out/Dez, p.737-45, 2007.

Rosa, TEC. Fatores determinantes da capacidade funcional em idosos. Revista de saude
Publica. Séo Paulo, v.37, n.1, p.40-8, 2003.

. Em busca de uma assisténcia adequada a salde do idoso: revisdo da literatura e
aplicacdo de um instrumento de detec¢do precoce e de previsibilidade de agravos. Cad. Saude
Publica. Rio de Janeiro, v. 10, n. 3, p. 705-715, mai-jun., 2003.

Kane RL, Ouslander JG, Abrass 1B, Resnick B. Fundamentos de geriatria Clinica. 7°ed.
Artmed, 2014.

DISCIPLINA: Enfermagem em Centro Cirargico e CME

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 41 CARGA HORARIA: 90 CREDITOS: 6

EMENTA:
Reconhecimento e caracterizagdo os diferentes espagos cirdrgicos: Bloco Cirurgico, Sala de

recuperacdo e Centro de Material e Esterilizacdo. Identificar as atividades da equipe de salde
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que atua no Bloco Cirurgico, Sala de Recuperacdo e Centro de Material. Refletir sobre os

aspectos tedricos e relacionar com a pratica nas diferentes unidades cirargicas hospitalares.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Malagutti W, Bonfim IM. Enfermagem em Centro Cirurgico. 2°ed. Editora Martinati, 2011.
Samama G. Enfermagem no Centro Cirurgico. 2 °ed. Editora ANDREI, 2004.

Carvalho R. Enfermagem em Centro Cirdrgico e Recuperacdo Anestésica. 2°ed. Manole,
2015.

Possari JF. Centro de Material e esterilizagdo. 4 ed. Editora latria, 2014.

Uchikawa K, Silva A, Psaltikidis EM. Enfermagem em Centro de Material e esterilizacao.
Manole, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Santos NCM. Centro Cirurgico e Cuidados de Enfermagem. Editora latria, 2003.

Sociedade Brasileira de Enfermeiros de Centro Cirlrgico, Recuperacdo Anestésica e Centro
de Material e Esterilizacdo. Manual de Praticas Recomendadas da SOBECC — 62 edi¢do 2013.
Possari, JF. Centro cirurgico: planejamento, organizagdo e gestdo. Sdo Paulo: latria, 2004.
Lacerda, RA. Controle de infeccdo em centro cirdrgico. Sdo Paulo: Atheneu, 2003.

Mastroeni, MF. Biosseguranca aplicada a laboratorio e servicos de saude. Sdo Paulo:
Atheneu, 2004.

DISCIPLINA: Praticas Integradas IlI

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 42 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3

EMENTA:
Caracterizacdo de um Ambulatério de Especialidades ou Pronto Atendimento, desde planta
fisica até previsdo e provisdo de recursos materiais, humanos e territorio preconizado pelo

Ministério da Saude.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
Medronho, RA.; Block, KV.; Luiz, RR.; Werneck, GL. — Epidemiologia. 22 e. S&o Paulo,
Atheneu, 2008.

Pereira, MG. — Epidemiologia teoria e pratica — Ed. Guanabara-Koogan, 8a reimpressao,
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2009.

Sackett, DL. — Medicina Baseada em Evidéncias — Pratica e ensino. 22 e. Artmed. 2003.
Vieira, S. — Introducéo a Bioestatistica. 32 e. Rio de Janeiro. Campos Editora. 1998.
Toledo, LC.Arquitetura hospitalar e processo projetual no Brasil. Rio de Janeiro: ABDEH,
2006. 119p.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Rouquayrol, MZ. - Epidemiologia & Salde. 62 e. Rio de Janeiro. MEDSI, 2006.
Leopardi, MT. Teorias em enfermagem. Instrumentos para a pratica. Florianopolis:
NFR/UFSC; Floriandpolis: Papas livros, 1999.

OITAVO SEMESTRE

DISCIPLINA: Enfermagem da Saude da Crianca e do Adolescente

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 43 CARGA HORARIA: 120 CREDITOS: 8

EMENTA:

A disciplina contextualiza a crianca, adolescente/familia na realidade regional e estadual,
proporcionando ao educando o desenvolvimento de habilidades teérico, tedrico-praticas de
cuidar a crianca na comunidade através da assisténcia da rede basica de saude (carteira de
vacinacdo, consulta pediatrica de enfermagem), Idade escolar, higiene intima, adolescéncia e
sexualidade, planejamento familiar, homossexualismo, Distrbios na saude e
institucionalizacdo, no periodo de 0 a 18 anos. Pratica Supervisionada na rede de salde

publica e ou hospitalar pediatrica. Processo de hospitalizacdo da crianca indigena.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Kyle, T. Enfermagem Pediatrica. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2011.

Tamez, RN. Enfermagem na UTI Neonatal. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2013.
Hockenberry, MJ.; Wilson, Da. Traducdo Antbnio Francisco Dieb. Manual clinico de
enfermagem pediatrica. 82 ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2013.

Silva, MMT,; Silva, Franzoni, AA; Kato, T. Cuidados de Enfermagem em Especialidades
Pediatricas. Rio de Janeiro: Atheneu, 2012.

Hockenberry, MJ., Wong, DW. Fundamentos de Enfermagem Pediatrica. Rio de Janeiro:



http://www.livrariaflorence.com.br/busca.asp?palavrasachadas=1&buscapor=Editora&chaves=Guanabara
http://www.livrariaflorence.com.br/busca.asp?palavrasachadas=1&buscapor=Editora&chaves=Guanabara
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Elsevier, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Dutra, ABM. Semiologia pediatrica. 2.ed. Rio de Janeiro: Rubio, 2010.

Figuereido, NMA; Vieira, AAB. Diagnoésticos e Intervencbes de Enfermagem em
Ginecologia, Obstetricia e Neonatologia. Sdo Caetano do Sul-SP: Yendis, 2010.

Rodrigues, YT; Rodrigues, PB. Semiologia Pediatrica. 3.ed. Rio de Janeiro: Guanabara-
Koogan, 2009.

Schvartsman, C; Reis, AG; Farhat, SCL. Pediatria - Pronto-socorro — Sdo Paulo: Manole, 22
Ed. 2013.

DISCIPLINA: Gerenciamento dos Servigos de Saude

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 44 CARGA HORARIA: 90 CREDITOS: 6

EMENTA:

Dispbe sobre: teorias da administragdo aplicada a enfermagem. Dinadmica da estrutura
organizacional do servico de salude. Abordagem do gerenciamento do cuidado, dos recursos
materiais e gestdo de pessoas. Perfis de gerentes-lideres com perspectiva humanista, social,
integralista e interdisciplinar. Elementos constitutivos do processo de trabalho de
enfermagem: sistematizagdo da assisténcia do cuidado, planejamento, plano e programacao
em enfermagem, avaliacdo e atividades educativas. Aspectos emocionais de quem cuida em
salde e a precarizacdo do trabalho em enfermagem. Auditagem em servico de enfermagem e

seminario de temas emergentes.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Malagutti, W; Caetano, CK. (org). Gestéo do Servigo de Enfermagem no Mundo Globalizado.
Rio de janeiro: Editora Rubio, 2010.

Chiavenato, I. Introducédo a Teoria Geral da Administracdo. 8° Ed, Sdo Paulo: Ed. Campus,
2011.

Kurcgant, P. (coord.). Administragdo em enfermagem. S&o Paulo: EPU, 2005.

Kurcgant, P. (coord.) Gerenciamento em Enfermagem. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan,
2010.



http://www.livrariaflorence.com.br/busca.asp?palavrasachadas=1&buscapor=Editora&chaves=Guanabara
http://www.livrariaflorence.com.br/busca.asp?palavrasachadas=1&buscapor=Editora&chaves=Guanabara
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Daniel, LF. Enfermagem: modelos e processos de trabalho. Sdo Paulo: EPU, 2005.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Marquis & Huston. Administracdo e Liderangca em Enfermagem. 6% edicdo. Sdo Paulo:
Artmed, 2010.

Horta, VA. Processo de enfermagem - Sdo Paulo: EPU 1979.

Horta, VA. Processo de enfermagem - Sdo Paulo: EPU 2011.

Nettina, SM. Pratica de enfermagem. 92. ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.

DISCIPLINA: Enfermagem Aplicada a Pacientes de Alto Risco

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 45 CARGA HORARIA: 105 CREDITOS: 7

EMENTA:

Prestar cuidados integrais de Enfermagem a pacientes internados no CTI, portadores de
condicBes clinicas relevantes, como Doencas renais, cardiovasculares, respiratorias,
metabdlicas, infecciosas, neuroldgicas, traumaticas, estados de choque, grandes queimados e
mistas. Identificar as acGes desenvolvidas e as habilidades necessarias para o profissional

enfermeiro (a) poder atuar com qualidade nas areas de emergéncias pré e intra-hospitalar.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Viana, R; Whitaker, 1Y [et al.] Enfermagem em Terapia Intensiva; Préticas e Vivéncias. Porto
Alegre: Artmed, 2011.

Fontaine, D; Morton, PG. Cuidados Criticos de Enfermagem — Uma abordagem Holistica; 9?
ed. Rio de Janeiro: Guanabara Koogan; 2011.

Souza, CJ. Manual de Rotina em Enfermagem Intensiva. 12 ed. Rio de Janeiro: Guanabara
Koogan; 2010.

Figueredo, NMA,; Silva CL; Silva RCL. Atuacéo, Intervencdo e Cuidados de Enfermagem.

2. Ed. Rev e Atual — S&o Caetano do Sul, SP: Yendis Editora, 2009.

Figueiredo, NMA,; Silva, RCL; Meireles, IB; Feridas - Fundamentos e atualizagbes em

enfermagem 3° Ed. rev. e ampl. — Sdo Caetano do Sul, SP: Yendis Editora, 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Santos NCM. Urgéncia e Emergéncia para a Enfermagem. 4 ed. Editora Erica, 2007.
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Fortes JI. Enfermagem em Emergéncias. 2° ed. Editora EPU, 2008.

Mendes NT et al. Manual de Enfermagem em Emergéncias. Atheneu Editora, 2013.
Figueiredo NMA, Vieira AAB. Emergéncia — Atendimento e Cuidados de Enfermagem. 5°ed.
Editora Yendis, 2012.

Calil, AM. O enfermeiro e as situacOes de emergéncia. Sdo Paulo, Atheneu, 2007.

DISCIPLINA: Metodologia do Trabalho Cientifico Aplicado a Enfermagem

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 46 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:

Proporcionar ao aluno o desenvolvimento de um projeto de pesquisa por meio de
levantamento bibliografico e/ou atendimento a pacientes atendidos na atencdo baésica,
ambulatorios, pronto atendimento, hospitais e nos diversos convénios mantidos pela
Universidade. Métodos e técnicas de pesquisa na area da saude. Apresentacdo da pesquisa
cientifica. Normas para Elaboracdo de Trabalhos Académicos. O pré-projeto de pesquisa. O
Projeto de Pesquisa. O Experimento. A organizacdo de texto cientifico (Normas ABNT).
Metodologias de pesquisa em Enfermagem: nocGes epistemoldgicas e éticas. A divulgacdo da

pesquisa e a socializacdo do conhecimento.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Dyniewicz, AM. Metodologia da pesquisa em salde para iniciantes. Sdo Paulo: Difusdo
Editora, 2014, 32 edicao.

Gil, AC. Como elaborar projetos de pesquisa. 5 ed. Sdo Paulo: Atlas, 2010.

Marconi, MA; Lakatos, EM. Fundamentos de metodologia cientifica [e-book]. 8 ed. S&o
Paulo: Atlas. 2017

Pereira, MG. Artigos Cientificos - Como Redigir, Publicar e Avaliar. Guanabara Koogan. Rio
de Janeiro, 2011.

Polit, DF; Beck, CT. Fundamentos de pesquisa em enfermagem. 7 ed. S&o Paulo: Atlas 2011.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Oliveira ME, Bruggemenn O M. Cuidado Humanizado. Possibilidades e desafios para a

pratica da enfermagem. Floriandpolis: Cidade Futura, 2003.
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Azevedo CAM. Metodologia cientifica: contributos praticos para a elaboracdo de trabalhos
académicos. 9°ed., Lisboa: Universidade Catolica, 2008. 180p.

Barros AJS & Lehfeld NAS — Fundamentos de metodologia cientifica: um guia para a
iniciacdo cientifica. 2°ed., ampl. Sdo Paulo: Makron Books, 2000. 122 p.

Carvalho AM et al. Aprendendo metodologia cientifica: uma orientacdo para os alunos de
graduacdo. 2°ed., Sdo Paulo: O Nome da Rosa, 2001. 122p.

Carvalho MCM. Construindo o saber: metodologia cientifica, fundamentos e técnicas. 18°ed.,
Campinas: Papirus, 2007. 175p.

Freixo MJV. Metodologia cientifica: fundamentos, métodos e técnicas. 1°ed., Lisboa: Piaget,
2009. 296p.

Koche JC. Fundamentos de metodologia cientifica: teoria da ciéncia e iniciacdo a pesquisa
28°ed., Petropolis: Vozes, 2009. 182p.

Ludwig ACW. Fundamentos e pratica de metodologia cientifica. 1°ed., Petropolis: Vozes,
2009. 124p.

Matias-Pereira J. Manual de metodologia da pesquisa cientifica. 2°ed., Sdo Paulo: Atlas,
2010. 153p.

Oliveira SL. Tratado de metodologia cientifica: projetos de pesquisas, TGIl, TCC,
monografias, dissertacdes e teses. 2°ed., Sdo Paulo: Pioneira, 2000. 320 p.

Salomon DV. Como fazer uma monografia. 10°ed., Sdo Paulo: Martins Fontes, 2001.412p.
Vieira SO, Hossne WS. Metodologia cientifica para a area de saude. 1°ed. Sdo Paulo:
Campus, 2002. 192p.

Lakatos EM, Marconi MA. Fundamentos de Metodologia Cientifica. 7° ed. Sdo Paulo: Atlas,
2010. 296p.

Severino A J. Metodologia do Trabalho Cientifico. 23°ed., Sdo Paulo: Cortez, 2007. 304p.
Spector N. Manual para redacgéo de teses, projetos de pesquisa e artigos cientificos. 2°ed., Rio
de Janeiro: Guanabara Koogan, 2011.150p.

DISCIPLINA: Etica, sociedade e ambiente

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 60 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4
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EMENTA:

Conceitos de Etica e Ciéncia considerando analises de valores e ideologias que envolvem a
producdo cientifica; diferencas culturais nas concepcdes de ciéncia e tecnologia; a
participagdo da sociedade na definicdo de politicas relativas a questdes cientificas,
tecnoldgicas, econdmicas e ecologicas sob a perspectiva do “desenvolvimento sustentavel” e

da Educacdo Ambiental.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Comparato, FK. Etica: Direito, moral e religifo no mundo moderno. SP: Companhia das
Letras, 2006.

Leff, E. Epistemologia ambiental. 42 Ed. SP: Cortez Editora, 2007.

Popper, K. Em busca de um mundo melhor. SP: Martins Fontes, 2006.

Reale, G. Corpo, alma e saude: o conceito de homem de Homero a Platdo. SP: Paulos. 2002.
Goldenberg, M. (org). Ecologia, Ciéncia e Politica. Rio de Janeiro: Revan, 1992.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Weber, M. A. Etica protestante e o espirito do capitalismo. SP: Martin Claret, 2003.
Giddens, A. A constituicdo da sociedade. Sdo Paulo: Martins Fontes, 1989.

NONO SEMESTRE

DISCIPLINA: Estagio em Fundamentos de Enfermagem

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 47 CARGA HORARIA: 90 CREDITOS: 6

EMENTA:

Acompanhamento e desenvolvimento de atividades de assisténcia de enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Potter PA, Perry AG, Hall AM, Stockert PA. Fundamentos de Enfermagem. 8° ed, 2013.
Lillis C, Taylor CR, Garcez RM, lde MR. 7 ed. Fundamentos de Enfermagem. Artmed, 2014.
Wilkinson JM, Leuven KV. Fundamentos de Enfermagem. Editora Roca, 2010.

Kawamoto EE, Fortes JI. Fundamentos de Enfermagem. 3°ed. Guanabara-koogan: Rio de
Janeiro, 2012.

Traldi MC. Fundamentos de Enfermagem na assisténcia primaria. Editora Alinea, 2004.
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:

Salmon VR. Fundamentos de Enfermagem. Editora do Livro Técnico, 2012.

DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Clinica Médica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 48 CARGA HORARIA: 90 CREDITOS: 6

EMENTA:

Aplicacdo préatica do Cuidado integral de enfermagem a portadores de afec¢des musculo-
esquelético, gastrintestinais, enddcrinas, cardiocirculatorias, hematol6gicas, pulmonares,
dermatoldgicas, oftalmoldgicas, otoldgicas, neuroldgicas, nefrologicas e geriatricas. Medidas
de promocéo e de protecdo através da educacdo em saude no Hospital geral de Roraima em
pacientes internadas no bloco de clinica médica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Smeltzer, SC e Brenda G. Bare. Brunner e Sudarth. Tratado de enfermagem médico cirdrgico.
Rio de Janeiro. Guanabara Koogan. 2013.

Carpenito, MLJ. Manual de Diagnoésticos de Enfermagem. 12.ed. Porto Alegre: Artmed,
2012,

Gamba, MA; Bretas ACP. Enfermagem e Salde do Adulto. Barueri-SP: Manole, 2008.
Cianciarullo, T, lwanow et al. Instrumentos basicos para o cuidar: um desafio para a
qualidade de assisténcia. Sdo Paulo: Atheneu, 2007.

Taylor, C; Liles, C; LeMone, P; Lynn, P. Fundamentos de Enfermagem- A Arte e a Ciéncia
do Cuidado de Enfermagem.7ed. Porto Alegre: Artmed, 2014.

BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
Campedeli, MC. et al. Processo de Enfermagem na pratica. Sdo Paulo: Atica, 2005.

Kchar’s, MS. et al. Tratado de Medicina Interna. Rio de Janeiro: Guanabara-Koogan, 2005.

DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Clinica Cirargica

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 49 CARGA HORARIA: 90 CREDITOS: 6

EMENTA:
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Acompanhamento e desenvolvimento de atividades de assisténcia de enfermagem em clinica

cirurgica.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Malagutti W, Bonfim IM. Enfermagem em Centro Cirurgico. 2° ed. Martinati, 2011.

Lewis SL et al. Tratado de Enfermagem Médico Cirargico. Elsevier, 2013.

Cruz 1, Souza SR, Pellico LH. Enfermagem Médico-Cirargica. Guanabara-koogan: Rio de
Janeiro, 2014,
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Santos NCM. Centro Cirurgico e Cuidados de Enfermagem. latria, 2003.

DISCIPLINA: Estagio em Centro Ciruargico e CME

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 50 CARGA HORARIA: 60 CREDITOS: 4

EMENTA:
Acompanhamento de desenvolvimento de assisténcia de enfermagem em Centro Cirdrgico e

Central de Material e Esterilizag&o.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Malagutti W, Bonfim IM. Enfermagem em Centro Cirurgico. 2°ed. Editora Martinati, 2011.
Samama G. Enfermagem no Centro Cirurgico. 2°ed. Editora ANDREI, 2004.
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de Material e Esterilizacdo. Manual de Praticas Recomendadas da SOBECC — 62 edi¢do 2013.
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Possari, JF. Centro cirurgico: planejamento, organizagdo e gestdo. Sdo Paulo: latria, 2004.
Lacerda, RA. Controle de infecgdo em centro cirdrgico. S&o Paulo: Atheneu, 2003.

Mastroeni, MF. Biosseguranca aplicada a laboratorio e servicos de salde. Sdo Paulo:
Atheneu, 2004.

DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Urgéncia e Emergéncia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 51 CARGA HORARIA: 75 CREDITOS: 5

EMENTA:
Acompanhamento e desenvolvimento da assisténcia de enfermagem em urgéncia e

emergéncia.

BIBLIOGRAFIA BASICA:

Calil, AM. O enfermeiro e as situacfes de emergéncia. Sdo Paulo, Atheneu, 2007.
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DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Saude Mental

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 52 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3
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EMENTA:
Desenvolvimento de conhecimentos, habilidades e competéncias voltadas para atendimento

do usuario de Dispositivos de Saude e Saude Mental.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 53 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3

EMENTA: Planejamento, organizagéo e desenvolvimento do trabalho de concluséo de curso
(TCC). Elementos formais e metodoldgicos de pesquisa. Conducdo da pesquisa e

comunicacdo dos seus resultados.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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DECIMO SEMESTRE

DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Saude Coletiva

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 54 CARGA HORARIA: 135 CREDITOS: 9

EMENTA:

Aprimoramento de habilidades técnico-cientificas do discente, no desenvolvimento de acdes
de enfermagem na atencdo a saude coletiva. Desenvolvimento de acBes preventivas e
curativas de enfermagem ao individuo e a coletividade. Geréncia dos servicos de saude

coletiva tendo como parametro a qualidade.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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Carvalho SR. Saude Coletiva e promogdo da Saude. Hucitec editora, 2006.

Horta NC, Souza MCMR. Enfermagem em Saude Coletiva — Teoria e Pratica. Guanabara-
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DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Pediatria
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EMENTA:
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Ed. 2013.

DISCIPLINA: Estagio em Enfermagem em Obstetricia

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 56 CARGA HORARIA: 90 CREDITOS: 6

EMENTA:

Aplicabilidade pratica da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem voltada para a
assisténcia da mulher, visando ao cuidado da mulher e concepto em seus aspectos sexuais, de
género e saude, enfatizando os cuidados de enfermagem de forma humanizada, com senso
critico, reflexivo, competéncia técnico-cientifica, ético-politica, social, educativa e cultural
das mulheres no seu cotidiano privado e publico, como também a integracdo do aluno com a

pesquisa e com a comunidade.
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Barros, S.M.O. de. Enfermagem Obstétrica e Ginecoldgica. 2. ed. S&o Paulo: Roca
Biomedicina, 20009.

DISCIPLINA: Estagio em Administracdo em Enfermagem

CODIGO DA DISCIPLINA: Enf 57 CARGA HORARIA: 45 CREDITOS: 3

EMENTA:

Insercdo do aluno no campo profissional, desenvolvendo reflexdes sobre a fungdo gerencial
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do enfermeiro em ambientes de atencdo a salde. Planejamento e organizacdo do servico de
enfermagem na Atencéo Bésica e Rede Hospitalar. Administracdo do processo de trabalho em

enfermagem, coordenacao e sistematizacdo da assisténcia de enfermagem.

BIBLIOGRAFIA BASICA:
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2011,
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Chiavenato, I. Introducdo a teoria geral da administracdo. 7°ed. Rio de Janeiro: Elsevier, 2003

DISCIPLINA: Estagio em Assisténcia de Enfermagem em UTI/CTI
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Assisténcia de enfermagem em Unidade de Terapia Intensiva.
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Elementos formais e metodoldgicos de pesquisa. Conducdo da pesquisa e comunicacdo dos

seus resultados.
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Atlas, 2010.
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BIBLIOGRAFIA COMPLEMENTAR:
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revoga a Lei n° 6.638, de 8 de maio de 1979; e da outras providéncias.
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ANEXO 1

RESOLUCAO CNE/CES N° 3, DE 7 DE NOVEMBRO DE 2001.

Institui Diretrizes Curriculares Nacionais do

Curso de Graduacdo em Enfermagem.

O Presidente da Camara de Educacdo Superior do Conselho Nacional de Educagéo,
tendo em vista o disposto no Art. 9°, do § 2°, alinea “c”, da Lei n® 9.131, de 25 de novembro
de 1995, e com fundamento no Parecer CNE/CES 1.133, de 7 de agosto de 2001, peca
indispensavel do conjunto das presentes Diretrizes Curriculares Nacionais, homologado pelo
Senhor Ministro da Educacdo, em 1° de outubro de 2001,

RESOLVE:

Art. 1° A presente Resolucdo institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de
Graduacao em Enfermagem, a serem observadas na organizacdo curricular das InstituicGes do
Sistema de Educacdo Superior do Pais.

Art. 2° As Diretrizes Curriculares Nacionais para o Ensino de Graduacdo em
Enfermagem definem os principios, fundamentos, condi¢des e procedimentos da formacéo de
enfermeiros, estabelecidas pela Camara de Educacdo Superior do Conselho Nacional de
Educagéo, para aplicacdo em ambito nacional na organizagdo, desenvolvimento e avaliagéo
dos projetos pedagogicos dos Cursos de Graduacdo em Enfermagem das Instituicbes do
Sistema de Ensino Superior.

Art. 3° O Curso de Graduacdo em Enfermagem tem como perfil do formando
egresso/profissional:
| — Enfermeiro, com formacdo generalista, humanista, critica e reflexiva. Profissional

qualificado para o exercicio de Enfermagem, com base no rigor cientifico e intelectual e
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pautado em principios éticos. Capaz de conhecer e intervir sobre os problemas/ situacfes de
salde-doenca mais prevalentes no perfil epidemioldgico nacional, com énfase na sua regido
de atuacdo, identificando as dimensdes bio-psicosociais dos seus determinantes. Capacitado a
atuar, com senso de responsabilidade social e compromisso com a cidadania, como promotor
da salde integral do ser humano.

Il — Enfermeiro com Licenciatura em Enfermagem capacitado para atuar na Educacdo Basica
e na Educacéo Profissional em Enfermagem.

Art. 4° A formagéo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades gerais:

| — Atencdo a salde: os profissionais de saude, dentro de seu ambito profissional, devem estar
aptos a desenvolver acdes de prevencao, promocdo, protecdo e reabilitacdo da salde, tanto em
nivel individual quanto coletivo. Cada profissional deve assegurar que sua pratica seja
realizada de forma integrada e continua com as demais instancias do sistema de saude, sendo
capaz de pensar criticamente, de analisar os problemas da sociedade e de procurar solucdes
para 0s mesmos. Os profissionais devem realizar seus servi¢os dentro dos mais altos padrbes
de qualidade e dos principios da ética/bioética, tendo em conta que a responsabilidade da
atencdo a salde ndo se encerra com 0 ato técnico, mas sim, com a resolucdo do problema de
salde, tanto em nivel individual como coletivo;

Il — Tomada de decisdes: o trabalho dos profissionais de salde deve estar fundamentado na
capacidade de tomar decisdes visando o uso apropriado, eficacia e custo-efetividade, da forca
de trabalho, de medicamentos, de equipamentos, de procedimentos e de praticas. Para este
fim, 0s mesmos devem possuir competéncias e habilidades para avaliar, sistematizar e decidir
as condutas mais adequadas, baseadas em evidéncias cientificas;

1l — Comunicacdo: os profissionais de saude devem ser acessiveis e devem manter a
confidencialidade das informacdes a eles confiadas, na interagdo com outros profissionais de
salde e o publico em geral. A comunicacdo envolve comunicacdo verbal, ndo-verbal e
habilidades de escrita e leitura; o dominio de, pelo menos, uma lingua estrangeira e de
tecnologias de comunicacdo e informacao;

IV — Lideranca: no trabalho em equipe multiprofissional, os profissionais de salde deverdo

estar aptos a assumir posicOes de lideranca, sempre tendo em vista o bem-estar da
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comunidade. A lideranca envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para
tomada de decisbes, comunicacao e gerenciamento de forma efetiva e eficaz;

V — Administracdo e gerenciamento: os profissionais devem estar aptos a tomar iniciativas,
fazer o gerenciamento e administracdo tanto da forca de trabalho quanto dos recursos fisicos e
materiais e de informacgéo, da mesma forma que devem estar aptos a serem empreendedores,
gestores, empregadores ou liderancas na equipe de saude; e

VI — Educacdo permanente: os profissionais devem ser capazes de aprender continuamente,
tanto na sua formacdo, quanto na sua pratica. Desta forma, os profissionais de salde devem
aprender a aprender e ter responsabilidade e compromisso com a sua educacdo e O
treinamento/estagios das futuras geracdes de profissionais, mas proporcionando condigdes
para que haja beneficio mutuo entre os futuros profissionais e os profissionais dos servicos,
inclusive, estimulando e desenvolvendo a mobilidade académico/profissional, a formacéao e a
cooperacdo por meio de redes nacionais e internacionais.

Art. 5° A formacdo do enfermeiro tem por objetivo dotar o profissional dos conhecimentos
requeridos para o exercicio das seguintes competéncias e habilidades especificas:

| — atuar profissionalmente, compreendendo a natureza humana em suas dimensdes, em suas
expressoes e fases evolutivas;

Il —incorporar a ciéncia/arte do cuidar como instrumento de interpretacdo profissional;

Il — estabelecer novas relacbes com o contexto social, reconhecendo a estrutura e as formas
de organizacdo social, suas transformacdes e expressoes;

IV — desenvolver formacdo técnico-cientifica que confira qualidade ao exercicio profissional;
V — compreender a politica de saide no contexto das politicas sociais, reconhecendo os perfis
epidemiolégicos das populacoes;

VI — reconhecer a satde como direito e condi¢des dignas de vida e atuar de forma a garantir a
integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado e continuo das acdes e
servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exigidos para cada caso em todos 0s
niveis de complexidade do sistema;

VIl — atuar nos programas de assisténcia integral a salde da crianca, do adolescente, da

mulher, do adulto e do idoso;
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VIII — ser capaz de diagnosticar e solucionar problemas de saude, de comunicar- se, de tomar
decisoes, de intervir no processo de trabalho, de trabalhar em equipe e de enfrentar situacGes
em constante mudanca;

IX — reconhecer as relagdes de trabalho e sua influéncia na saide;

X — atuar como sujeito no processo de formacao de recursos humanos;

XI — responder as especificidades regionais de saude atraves de intervencdes planejadas
estrategicamente, em niveis de promocdo, prevencdo e reabilitacdo a salde, dando atencdo
integral & satde dos individuos, das familias e das comunidades;

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

XII — assumir o compromisso ético, humanistico e social com o trabalho multiprofissional
em saude.

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

XV — usar adequadamente novas tecnologias, tanto de informacéo e comunicacdo, quanto de
ponta para o cuidar de enfermagem;

XVI — atuar nos diferentes cenarios da préatica profissional, considerando os pressupostos dos
modelos clinico e epidemioldgico;

XVII — identificar as necessidades individuais e coletivas de saude da populacdo, seus
condicionantes e determinantes;

XVIII — intervir no processo de salde-doenca, responsabilizando-se pela qualidade da
assisténcia/cuidado de enfermagem em seus diferentes niveis de atencdo a saude, com acles
de promocdo, prevencado, protecdo e reabilitacdo a saude, na perspectiva da integralidade da
assisténcia;

XIX — coordenar o processo de cuidar em enfermagem, considerando contextos e demandas
de salde;

XX — prestar cuidados de enfermagem compativeis com as diferentes necessidades
apresentadas pelo individuo, pela familia e pelos diferentes grupos da comunidade;

XXI1 — compatibilizar as caracteristicas profissionais dos agentes da equipe de enfermagem as
diferentes demandas dos usuarios;

XXII —integrar as a¢Oes de enfermagem as aces multiprofissionais;
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XXl — gerenciar 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 atuacdo profissional;

XXIV — planejar, implementar e participar dos programas de formacdo e qualificacdo
continua dos trabalhadores de enfermagem e de saude;

XXV — planejar e implementar programas de educacdo e promocdo a saude, considerando a
especificidade dos diferentes grupos sociais e dos distintos processos de vida, saude, trabalho
e adoecimento;

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

XXVII — respeitar os principios éticos, legais e humanisticos da profissao;

XXII — 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 composigdo das estruturas consultivas e deliberativas do sistema de
saude;

XXXI — assessorar 6rgaos, empresas e instituicbes em projetos de salde;

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

XXX — reconhecer o papel social do enfermeiro para atuar em atividades de politica e
planejamento em salde.

Paragrafo Unico. A formacgdo do Enfermeiro deve atender as necessidades sociais da satde,
com énfase no Sistema Unico de Sadde (SUS) e assegurar a integralidade da atencdo e a
qualidade e humanizacdo do atendimento.

Art. 6° Os contedos essenciais para o Curso de Graduagdo em Enfermagem devem estar
relacionados com todo o processo salde-doenca do cidaddo, da familia e da comunidade,
integrado a realidade epidemioldgica e profissional, proporcionando a integralidade das acdes
do cuidar em enfermagem. Os conteudos devem contemplar:

I — Ciéncias Biologicas e da Saude — incluem-se os conteudos (teoricos e praticos) de base

moleculares e celulares dos processos normais e alterados, da estrutura e fungéo dos tecidos,
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orgdos, sistemas e aparelhos, aplicados as situac@es decorrentes do processo salde-doenca no
desenvolvimento da préatica assistencial de Enfermagem;

Il — Ciéncias Humanas e Sociais — incluem-se os conteudos referentes as diversas dimensdes
da relacdo individuo/sociedade, contribuindo para a compreensdo dos determinantes sociais,
culturais, comportamentais, psicoldgicos, ecoldgicos, éticos e legais, nos niveis individual e
coletivo, do processo salide-doenca;

I11 — Ciéncias da Enfermagem — neste tdpico de estudo, incluem-se:

Fundamentos de Enfermagem: os conteudos técnicos, metodoldgicos e 0s meios e
instrumentos inerentes ao trabalho do Enfermeiro e da Enfermagem em nivel individual e
coletivo;

Assisténcia de Enfermagem: os conteudos (tedricos e praticos) que compdem a assisténcia de
Enfermagem em nivel individual e coletivo prestada a crianca, ao adolescente, ao adulto, a
mulher e ao idoso, considerando os determinantes socio-culturais, econdmicos e ecoldgicos
do processo saude-doenca, bem como os principios éticos, legais e humanisticos inerentes ao
cuidado de Enfermagem;

Administracdo de Enfermagem: os conteudos (tedricos e praticos) da administracdo do
processo de trabalho de enfermagem e da assisténcia de enfermagem; e

Ensino de Enfermagem: os conteudos pertinentes a capacitacdo pedagogica do enfermeiro,
independente da Licenciatura em Enfermagem.

8 1° Os conteudos curriculares, as competéncias e as habilidades a serem assimilados e
adquiridos no nivel de graduacdo do enfermeiro devem conferir-lhe terminalidade e
capacidade académica e/ou profissional, considerando as demandas e necessidades
prevalentes e prioritarias da populacdo conforme o quadro epidemioldgico do pais/regido.

§ 2° Este conjunto de competéncias, conteudos e habilidades deve promover no aluno e no
enfermeiro a capacidade de desenvolvimento intelectual e profissional autbnomo e
permanente.

Art. 7° Na formagdo do Enfermeiro, além dos contetidos teoricos e préaticos desenvolvidos ao
longo de sua formacdo, ficam os cursos obrigados a incluir no curriculo o estagio
supervisionado em hospitais gerais e especializados, ambulatorios, rede basica de servicgos de

satde e comunidades nos dois Ultimos semestres do Curso de Graduagdo em Enfermagem.
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Paragrafo Unico. Na elaboragdo da programacio e no processo de supervisdo do aluno, em
estagio curricular supervisionado, pelo professor, sera assegurada efetiva participacdo dos
enfermeiros do servico de saude onde se desenvolve o referido estagio. A carga horaria
minima do estagio curricular supervisionado deverd totalizar 20% (vinte por cento) da carga
horaria total do Curso de Graduacdo em Enfermagem proposto, com base no
Parecer/Resolucdo especifico da Camara de Educacdo Superior do Conselho Nacional de
Educacao.

Art. 8° O projeto pedagdgico do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera contemplar
atividades complementares e as Instituicdes de Ensino Superior deveréo criar mecanismos de
aproveitamento de conhecimentos, adquiridos pelo estudante, atraves de estudos e praticas
independentes, presenciais e/ou a distancia, a saber: monitorias e estagios; programas de
iniciacdo cientifica; programas de extensdo; estudos complementares e cursos realizados em
outras &reas afins.

Art. 9° O Curso de Graduacdo em Enfermagem deve ter um projeto pedagdgico, construido
coletivamente, centrado no aluno como sujeito da aprendizagem e apoiado no professor como
facilitador e mediador do processo ensino aprendizagem. Este projeto pedagdgico devera
buscar a formac&o integral e adequada do estudante através de uma articulacdo entre o ensino,
a pesquisa e a extensao/assisténcia.

Art. 10. As Diretrizes Curriculares e o Projeto Pedagdgico devem orientar o Curriculo do
Curso de Graduacdo em Enfermagem para um perfil académico e profissional do egresso.
Este curriculo devera contribuir, também, para a compreensao, interpretacdo, preservacao,
reforco, fomento e difusdo das culturas nacionais e regionais, internacionais e historicas, em
um contexto de pluralismo e diversidade cultural.

8§ 1° As diretrizes curriculares do Curso de Graduagcdao em Enfermagem deverdo contribuir
para a inovacao e a qualidade do projeto pedagodgico do curso.

8 2° O Curriculo do Curso de Graduagdo em Enfermagem deve incluir aspectos
complementares de perfil, habilidades, competéncias e contedos, de forma a considerar a
insercdo institucional do curso, a flexibilidade individual de estudos e 0s requerimentos,

demandas e expectativas de desenvolvimento do setor salide na regido.
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Art. 11. A organizagdo do Curso de Graduacdo em Enfermagem devera ser definida pelo
respectivo colegiado do curso, que indicard a modalidade: seriada anual, seriada semestral,
sistema de créditos ou modular.

Art. 12. Para conclusdo do Curso de Graduacdo em Enfermagem, o aluno devera elaborar um
trabalho sob orientacdo docente.

Art. 13. A Formacdo de Professores por meio de Licenciatura Plena segue Pareceres e
Resolucdes especificos da Camara de Educacdo Superior e do Pleno do Conselho Nacional de
Educacéo.

Art. 14. A estrutura do Curso de Graduagdo em Enfermagem devera assegurar:

| —a articulacdo entre 0 ensino, pesquisa e extensao/assisténcia, garantindo um ensino critico,
reflexivo e criativo, que leve a construcdo do perfil almejado, estimulando a realizacdo de
experimentos e/ou de projetos de pesquisa; socializando o conhecimento produzido, levando
em conta a evolucdo epistemoldgica dos modelos explicativos do processo saude-doenca;

Il — as atividades teoricas e praticas presentes desde o inicio do curso, permeando toda a
formacdo do Enfermeiro, de forma integrada e interdisciplinar;

Il —a viséo de educar para a cidadania e a participacao plena na sociedade;

IV — os principios de autonomia institucional, de flexibilidade, integracdo estudo/trabalho e
pluralidade no curriculo;

V — a implementacdo de metodologia no processo ensinar-aprender que estimule o aluno a
refletir sobre a realidade social e aprenda a aprender;

VI — a definicdo de estratégias pedagodgicas que articulem o saber; o saber fazer e o saber
conviver, visando desenvolver o aprender a aprender, o aprender a ser, o aprender a fazer, o
aprender a viver juntos e o aprender a conhecer que constitui atributos indispensaveis a
formagéo do Enfermeiro;

VII — o estimulo as dindmicas de trabalho em grupos, por favorecerem a discussdo coletiva e
as relagdes interpessoais;

VIl — a valorizagdo das dimens@es éticas e humanisticas, desenvolvendo no aluno e no
enfermeiro atitudes e valores orientados para a cidadania e para a solidariedade; e

IX —aarticulagdo da Graduacdo em Enfermagem com a Licenciatura em Enfermagem.

Art. 15. A implantacdo e desenvolvimento das diretrizes curriculares devem orientar e

propiciar concepgdes curriculares ao Curso de Graduagdo em Enfermagem que deverdo ser
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acompanhadas e permanentemente avaliadas, a fim de permitir os ajustes que se fizerem
necessarios ao seu aperfeicoamento.

8 1° As avaliagOes dos alunos deverdo basear-se nas competéncias, habilidades e conteddos
curriculares desenvolvidos, tendo como referéncia as Diretrizes Curriculares.

8 2° O Curso de Graduacdo em Enfermagem deverd utilizar metodologias e critérios para
acompanhamento e avaliacdo do processo ensino-aprendizagem e do proprio curso, em
consonancia com o sistema de avaliacdo e a dinamica curricular definidos pela IES a qual
pertence.

Art. 16. Esta Resolugédo entra em vigor na data de sua publicacdo, revogadas as disposi¢oes

em contrario.
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ANEXO 2
Resolucéo n.° 333, de 4 de novembro de 2003

Aprova as diretrizes para criagdo, reformulacéo,
estruturacdo e funcionamento dos Conselhos de

Saude.

O Plenério do Conselho Nacional de Saude (CNS), em sua Centésima Trigésima Sexta
Reunido Ordinaria, realizada nos dias 3 e 4 de novembro de 2003, no uso de suas
competéncias regimentais e atribuicdes conferidas pela Lei n° 8.080, de 19 de setembro de
1990, e pela Lei n° 8.142, de 28 de dezembro de 1990, e;

Considerando os debates ocorridos nos Conselhos de Salde, nas trés esferas de Governo, na
X Plenaria Nacional de Conselhos de Saude, nas Plenarias Regionais e Estaduais de
Conselhos de Salde, na 9%, na 10* e na 11* Conferéncias Nacionais de Salde, e nas
Conferéncias Estaduais, do Distrito Federal e Municipais de Salde;

Considerando a experiéncia ja acumulada do Controle Social da saude e reiteradas demandas
de Conselhos Estaduais e Municipais referentes as propostas de composicao, organizagdo e
funcionamento dos Conselhos de Saude, conforme § 5°, inciso 11, artigo 1°, da Lei no8.142, de
28 de dezembro de 1990;

Considerando a ampla discussdo da Resolugdo do CNS n° 33/92 realizada nos espagos de
Controle Social, entre os quais se destacam as Plenarias de Conselhos de Saude;

Considerando o objetivo de consolidar, fortalecer, ampliar e acelerar o processo de Controle
Social do SUS, por intermédio dos Conselhos Nacional, Estaduais, Municipais, das
Conferéncias de Saude e das Plenérias de Conselhos de Saude; e

Considerando que os Conselhos de Saude, consagrados pela efetiva participacdo da sociedade
civil organizada, representam um polo de qualificacdo de cidaddos para o Controle Social nas

demais esferas da acdo do Estado.

RESOLVE:



122
PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Aprovar as seguintes DIRETRIZES PARA CRIACAO, REFORMULACAO,
ESTRUTURACAO E FUNCIONAMENTO DOS CONSELHOS DE SAUDE: DA
DEFINICAO DE CONSELHO DE SAUDE
Primeira Diretriz. Conselho de Saude é 6rgdo colegiado, deliberativo e permanente do
Sistema Unico de Satde (SUS) em cada esfera de Governo, integrante da estrutura basica do
Ministério da Salde, da Secretaria de Saude dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios, com composi¢cdo, organizacdo e competéncia fixadas na Lei n° 8.142/90. O
processo bem-sucedido de descentralizagdo tem determinado a ampliacdo dos Conselhos de
Saude que ora se estabelecem também em Conselhos Regionais, Conselhos Locais, Conselhos
Distritais de Saude, incluindo os Conselhos Distritais Sanitarios Indigenas, sob a coordenacéo
dos Conselhos de Saude da esfera correspondente.

O Conselho de Saude consubstancia a participacdo da sociedade organizada na administracao
da Saude, como Subsistema da Seguridade Social, propiciando seu controle social.

Paragrafo Gnico. Atua na formulacdo e proposicao de estratégias e no controle da execucao
das Politicas de Saude, inclusive em seus aspectos econémicos e financeiros.

DA CRIAGAO E REFORMULAGAO DOS CONSELHOS DE SAUDE

Segunda Diretriz: A criacdo dos Conselhos de Saude é estabelecida por lei municipal,
estadual ou federal, com base na Lei n® 8.142/90.

Paragrafo Unico. Na criacdo e reformulacdo dos Conselhos de Salde o poder executivo,
respeitando os principios da democracia, devera acolher as demandas da populacéo,
consubstanciadas nas conferéncias de saude.

DA ORGANIZACAO DOS CONSELHOS DE SAUDE

Terceira Diretriz: A participacdo da sociedade organizada, garantida na Legislacdo, torna os
Conselhos de Satde uma insténcia privilegiada na proposi¢éo, discussdo, acompanhamento,
deliberacdo, avaliacdo e fiscalizacdo da implementacdo da Politica de Salde, inclusive em
seus aspectos econdmicos e financeiros. A legislacdo estabelece, ainda, a composicdo
paritiria de usuarios, em relacdo ao conjunto dos demais segmentos representados. O
Conselho de Salde sera composto por representantes de usuarios, de trabalhadores de saude,
do governo e de prestadores de servicos de saude, sendo o seu Presidente eleito entre os

membros do Conselho, em Reunido Plenaria.
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I - O nimero de conselheiros sera indicado pelos Plenérios dos Conselhos de Salde e das
Conferéncias de Saude, devendo ser definido em Lei.

Il - Mantendo ainda o que propds a Resolucdo n° 33/92 do CNS e consoante as
recomendacdes da 10? e da 112 Conferéncias Nacionais de Saude, as vagas deverdo ser
distribuidas da seguinte forma:

a) 50% de entidades de usuarios;

b) 25% de entidades dos trabalhadores de saude;

c) 25% de representacdo de governo, de prestadores de servigos privados conveniados, ou sem
fins lucrativos.

Il - A representacdo de Orgdos ou entidades terd como critério a representatividade, a
abrangéncia e a complementaridade do conjunto de forgas sociais, no @mbito de atuacéo do
Conselho de Saude. De acordo com as especificidades locais, aplicando o principio da
paridade, poderéo ser contempladas, dentre outras, as seguintes representagdes:

a) de associacOes de portadores de patologias;

b) de associacdes de portadores de deficiéncias;

c) de entidades indigenas;

d) de movimentos sociais e populares organizados;

e) movimentos organizados de mulheres, em salde;

f) de entidades de aposentados e pensionistas;

g) de entidades congregadas de sindicatos, centrais sindicais, confederacdes e federacGes de
trabalhadores urbanos e rurais;

h) de entidades de defesa do consumidor;

i) de organizacgdes de moradores.

J) de entidades ambientalistas;

k) de organizacGes religiosas;

I) de trabalhadores da area de saude: associacgdes, sindicatos, federacGes, confederacGes e
conselhos de classe;

m) da comunidade cientifica;

n) de entidades publicas, de hospitais universitarios e hospitais campo de estagio, de pesquisa
e desenvolvimento;

0) entidades patronais;
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p) de entidades dos prestadores de servico de salde;

q) de Governo.

IV - Os representantes no Conselho de Saude serdo indicados, por escrito, pelos seus
respectivos segmentos entidades, de acordo com a sua organizacdo ou de seus foruns proprios
e independentes.

V - O mandato dos conselheiros sera definido no Regimento Interno do Conselho, nédo
devendo coincidir com 0 mandato do Governo Estadual, Municipal, do Distrito Federal ou do
Governo Federal, sugerindo-se a duragdo de dois anos, podendo os conselheiros serem
reconduzidos, a critério das respectivas representacdes.

VI - A ocupacdo de cargos de confianca ou de chefia que interfiram na autonomia
representativa do conselheiro, deve ser avaliada como possivel impedimento da representacdo
do segmento e, a juizo da entidade, pode ser indicativo de substituicdo do conselheiro.

VII - A participagdo do Poder Legislativo e Judiciario ndo cabe nos Conselhos de Salde, em
face da independéncia entre os Poderes.

VIIlI - Quando ndo houver Conselho de Salde em determinado Municipio, caberd ao
Conselho Estadual de Saude assumir, junto ao executivo municipal, a convocacao e realizacdo
da 12 Conferéncia Municipal de Salude, que tera como um de seus objetivos a criacdo e a
definicdo da composi¢cdo do Conselho Municipal. O mesmo seréa atribuido ao CNS, quando da
criacdo de novo Estado da Federacéo.

IX - Os segmentos que compdem o Conselho de Salde sdo escolhidos para representar a
sociedade como um todo, no aprimoramento do Sistema Unico de Sadde (SUS).

X - A funcdo de Conselheiro é de relevancia publica e, portanto, garante sua dispensa do
trabalho sem prejuizo para o conselheiro, durante o periodo das reunides, capacitacdes e acdes
especificas do Conselho de Saude.

DA ESTRUTURA E FUNCIONAMENTO DOS CONSELHOS DE SAUDE

Quarta Diretriz: Os Governos garantirdo autonomia para o pleno funcionamento do Conselho
de Saude, dotacdo orcamentéria, Secretaria Executiva e estrutura administrativa.

I - O Conselho de Saude define, por deliberagdo de seu Plenério, sua estrutura administrativa
e 0 quadro de pessoal conforme os preceitos da NOB de Recursos Humanos do SUS.

Il - As formas de estruturacdo interna do Conselho de Salde voltadas para a coordenagéo e

direcdo dos trabalhos deverdo garantir a funcionalidade na distribuicdo de atribuicOes entre
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conselheiros e servidores, fortalecendo o processo democratico, no que evitara qualquer
procedimento que crie hierarquia de poder entre conselheiros ou permita medidas
tecnocraticas no seu funcionamento.

Il - A Secretaria Executiva é subordinada ao Plenario do Conselho de Saude, que definiré sua
estrutura e dimenséo.

IV - O orcamento do Conselho de Saude sera gerenciado pelo proprio Conselho de Saude.

V - O Plenario do Conselho de Salde que se reunira, no minimo, a cada més e,
extraordinariamente, quando necessario, funcionara baseado em seu Regimento Interno ja
aprovado. A pauta e o material de apoio as reuniBes devem ser encaminhados aos
conselheiros com antecedéncia. As reunides plenarias séo abertas ao publico.

VI - O Conselho de Salde exerce suas atribuicdes mediante o funcionamento do Plenério,
que, além das comissdes inter setoriais, estabelecidas na Lei n° 8.080/90, instalara comissfes
internas exclusivas de conselheiros, de carater temporario ou permanente, bem como outras
comissdes inter setoriais e grupos de trabalho para agdes transitdrias. Grupos de trabalho
poderdo contar com integrantes ndo conselheiros.

VIl - O Conselho de Saude constituira uma Coordenacdo Geral ou Mesa Diretora, respeitando
a paridade expressa nesta Resolucdo, eleita em Plenario, inclusive o seu Presidente ou
Coordenador.

VIII - As decisdes do Conselho de Saude serdo adotadas mediante quérum minimo da metade
mais um de seus integrantes.

IX - Qualquer alteracdo na organizacdo dos Conselhos de Saude preservard o que estd
garantido em Lei, e deve ser proposta pelo préprio conselho e votada em reunido plenaria,
para ser alterada em seu Regimento Interno e homologada pelo gestor do nivel
correspondente.

X - A cada trés meses devera constar das pautas e assegurado o pronunciamento do gestor das
respectivas esferas de governo, para que faca prestacdo de contas em relatério detalhado
contendo dentre outros, andamento da agenda de saude pactuada, relatério de gestdo, dados
sobre 0 montante e a forma de aplicacdo dos recursos, as auditorias iniciadas e concluidas no
periodo, bem como a producédo e a oferta de servicos na rede assistencial propria contratada
ou conveniada, de acordo com o artigo 12 da Lei n.° 8.689/93, destacando-se o grau de

congruéncia com os principios e diretrizes do SUS.
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Xl - Os Conselhos de Salde, desde que com a devida justificativa, buscardo auditorias
externas e independentes, sobre as contas e atividades do Gestor do SUS, ouvido o Ministério
Publico.

XII - O Pleno do Conselho devera manifestar-se por meio de resolucdes, recomendacdes,
moc0Oes e outros atos deliberativos. As resolucbes serdo obrigatoriamente homologadas pelo
chefe do poder constituido em cada esfera de governo, em um prazo de 30 (trinta) dias,
dando-se-lhes publicidade oficial. Decorrido o prazo mencionado e ndo sendo homologada a
resolucdo, nem enviada pelo gestor ao Conselho justificativa com proposta de alteragdo ou
rejeicdo a ser apreciada na reunido seguinte, as entidades que integram o Conselho de Salde
podem buscar a validacdo das resolucbes, recorrendo, quando necessario, ao Ministério
Publico.

DA COMPETENCIA DOS CONSELHOS DE SAUDE

Quinta Diretriz: Aos Conselhos de Salde Nacional, Estaduais, Municipais e do Distrito
Federal, que tém competéncias definidas nas leis federais, bem como, em indica¢fes advindas
das Conferéncias de Saude, compete:

| - Implementar a mobilizagdo e articulacdo continuas da sociedade, na defesa dos principios
constitucionais que fundamentam o SUS, para o controle social de Saude.

Il - Elaborar o Regimento Interno do Conselho e outras normas de funcionamento.

I11 - Discutir, elaborar e aprovar proposta de operacionalizacao das diretrizes aprovadas pelas
Conferéncias de Saude.

IV — Atuar na formulagdo e no controle da execuc¢do da politica de saude, incluindo os seus
aspectos econdmicos e financeiros e propor estratégias para a sua aplicacdo aos setores
publico e privado.

V - Definir diretrizes para elaboragdo dos planos de satde e sobre eles deliberar, conforme as
diversas situacdes epidemiologicas e a capacidade organizacional dos servicos.

VI - Estabelecer estratégias e procedimentos de acompanhamento da gestdo do SUS,
articulando-se com os demais colegiados como os de seguridade, meio ambiente, justica,
educacéo, trabalho, agricultura, idosos, crianca e adolescente e outros.

VII - Proceder a revisao periddica dos planos de salde.

VIII - Deliberar sobre os programas de salde e aprovar projetos a serem encaminhados ao

Poder Legislativo, propor a adocdo de critérios definidores de qualidade e resolutividade,
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atualizando-os em face do processo de incorporacdo dos avancos cientificos e tecnoldgicos,
na area da Saude.

IX - Estabelecer diretrizes e critérios operacionais relativos a localizacdo e ao tipo de
unidades prestadoras de servicos de saude publicos e privados, no @mbito do SUS, tendo em
vista o direito ao acesso universal as a¢fes de promocao, protecdo e recuperacdo da saude em
todos os niveis de complexidade dos servicos, sob a diretriz da hierarquizacao/regionalizacédo
da oferta e demanda de servicos, conforme o principio da equidade.

X - Avaliar, explicitando os critérios utilizados, a organizacao e o funcionamento do Sistema
Unico de Sadde - SUS.

X1 - Avaliar e deliberar sobre contratos e convénios, conforme as diretrizes dos Planos de
Saude Nacional, Estaduais, do Distrito Federal e Municipais.

XII — Aprovar a proposta orcamentéria anual da satde, tendo em vista as metas e prioridades
estabelecidas na Lei de Diretrizes Orcamentérias (artigo 195, § 2° da Constituicdo Federal),
observado o principio do processo de planejamento e orcamentacdo ascendentes (artigo 36 da
Lei n° 8.080/90).

X111 - Propor critérios para programacao e execucao financeira e orcamentéria dos Fundos de
Saude e acompanhar a movimentacéao e destinacao dos recursos.

XIV - Fiscalizar e controlar gastos e deliberar sobre critérios de movimentacdo de recursos da
Saude, incluindo o Fundo de Salde e os transferidos e préprios do Municipio, Estado, Distrito
Federal e da Unido.

XV - Analisar, discutir e aprovar o relatério de gestdo, com a prestacdo de contas e
informacdes financeiras, repassadas em tempo habil aos conselheiros, acompanhado do
devido assessoramento.

XVI - Fiscalizar e acompanhar o desenvolvimento das a¢fes e dos servicos de saude e
encaminhar os indicios de denuncias aos respectivos orgéos, conforme legislacéo vigente.
XVII - Examinar propostas e dendncias de indicios de irregularidades, responder no seu
ambito a consultas sobre assuntos pertinentes as acdes e aos servi¢os de saude, bem como
apreciar recursos a respeito de deliberaces do Conselho, nas suas respectivas instancias.
XVIII - Estabelecer critérios para a determinacdo de periodicidade das Conferéncias de

Saude, propor sua convocagdo, estruturar a comissao organizadora, submeter o respectivo
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regimento e programa ao Pleno do Conselho de Saude correspondente, explicitando deveres e
papéis dos conselheiros nas pré-conferéncias e conferéncias de saude.

XIX - Estimular articulacdo e intercambio entre os Conselhos de Salde e entidades
governamentais e privadas, visando a promogéo da Salde.

XX - Estimular, apoiar e promover estudos e pesquisas sobre assuntos e temas na area de
satide pertinentes ao desenvolvimento do Sistema Unico de Satde (SUS).

XXI - Estabelecer acdes de informacéo, educacdo e comunicacdo em saude e divulgar as
funcdes e competéncias do Conselho de Salde, seus trabalhos e decisdes por todos 0s meios
de comunicacéo, incluindo informacdes sobre as agendas, datas e local das reunides.

XXIl - Apoiar e promover a educacdo para o controle social. Constardo do contedo
programatico os fundamentos tedricos da saude, a situacao epidemiologica, a organizagédo do
SUS, a situacgéo real de funcionamento dos servigos do SUS, as atividades e competéncias do
Conselho de Saude, bem como a Legislacdo do SUS, suas politicas de salde, orcamento e
financiamento.

XXIII - Aprovar, encaminhar e avaliar a politica para os Recursos Humanos do SUS.

XXIV - Acompanhar a implementacdo das deliberacfes constantes do relatorio das plenarias
dos conselhos de satde.

Esta Resolucdo entra em vigor na data de sua publicacao.

Ficam revogadas as ResolucGes do CNS de n° 33/1992 e a de n° 319/2002.

HUMBERTO COSTA
Presidente do Conselho Nacional de Salde
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APENDICE 1. Ficha de Avaliacio do Estagio Curricular Supervisionado

FICHA DE AVALIACAO DO ESTAGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO
CURSO DE ENFERMAGEM
DISCIPLINA:
TURNO:
PROFESSOR
ALUNO:
GRUPO:

ltem Dia/més

Py Med

B a B - - - B B a a 1a

Assiduidade/pontualidade

Material de uso individual

Planejamento das atividades

Trabalho em equipe

Execucdo de técnicas

OO IWINF

Identificacio e resolucdo de
problemas

~

Registros claros e objetivos

8 | Interesse/participacao/criatividade/
dinamismo

9 | Relacionamento interpessoal

1 | Aparéncia pessoal/postura ética
0

Meédia Final

*A avaliacdo é diaria;
Para cada item anotar uma nota de 0 a 100;
A média final corresponde a média aritmética das médias de cada item avaliado.

Boa Vista, de de

Professor Supervisor
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APENDICE 2. Ficha de Registro de Ocorréncias em Campo de Estagio

CURSO DE GRADpACAO EM ENFERMAGEM
REGISTRO DE OCORRENCIAS EM CAMPO DE ESTAGIO

Professor Grupo

Disciplina:

Periodo: / / a / /

130

Professor Supervisor Coordenador do Curso
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Apéndice 3

Quadro 1. Qualificacéo e Regime de Trabalho do Corpo Docente entre 2012.2 e 2019.2.

Docente Titulacéo F_zrer%l& ?hdoe Situacéo atual
Andréa dos Santos Cardoso Mestre 20h Ativo
Bruno Miranda da Rocha Doutor 40h Ativo
C_Ielry Simone Moreira da Doutora 40 Ativo
Silva
Fabio Roberto Rocha Vieira Mestre 40h Ativo
Jaime Louzada Mestre 20h Exoneracéo em 2015.2 (a
pedido)
Joseneide Viana de Cedida para o Governo
Almeida Mestre 40n d?) Estado
Paulo Sérgio da Silva Doutor 40 Exoneracao em 2019.2 (a
pedido)
Ricardo Luiz Ramos Doutor 40h Ativo
Rita de Céssia Ferreira Doutor 40h Ativo
Ro_berta Leontina  Xisto Mestre 40h Cedida para o Governo
Acioly do Estado
Tatianne Neder F. da Costa Mestre 40h Exoneracéo em 2013.1 (a
pedido)
Gilmara Souza Mestre Horista Ativo
Ellen Vanuza Bertelli Mestre Horista Ativo
Edivando da S. Souza Especialista Horista Ativo
Andressa Menescal Coelho Especialista Horista Ativo
Azevedo
Jaqueline Voltolini Especialista Horista Ativo
Rafaela L. Siqueira Especialista Horista Ativo
Rodrigo Andrade Cardoso Mestre Horista Ativo
Jair da Silva Melo Mestre Horista Ativo
Candida Lisie Ferreira Especialista Horista Ativo
Cleiry Simone Moreira da Mestre Horista Término de contrato em
Silva 2016.2
Mirely Ferreira dos Santos - . Término de contrato em
Especialista Horista
2015.1
Schneyder Jati . Término de contrato em
Mestre Horista 2016.2
Stéfanie A. Gimenes J. da Especialista Horista Término de contrato em
Silva 2017.1
Alcineide Mendes de Souza Especialista Horista Término de contrato em
Julido 2018.2




132

PROJETO POLITICO PEDAGOGICO DO CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

Liliana Araljo Bezerra

Término de contrato em

Especialista Horista outubro/2019
José Tupinanssy Novaes Especialista Horista Término de contrato em
Carvalho P outubro/2019
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Apéndice 4

Quadro 2. Nimero de Vagas e Divisdo de Turmas e Turnos.

Inici | Locali | Finaliz | Turno | n° | Quantid | Matriz | NUmer | Name | NUmero
oda | dade acao da de | adede | naqual | ode ro de de
turm da turma | vag | alunos 0S alunos | matric | alunos
a turma as | matricul | alunos | conclu | ulas que
ados* foram intes | tranca | abandon
matricu | noano | das aram o
lados curso
2012 | Boa 2016.2 | Matuti | 30 30 2012 3
1 Vista no/
Vespe
rtino
2013 | Boa 2018.1 | Matuti | 30 33 2012 21 4
2 Vista no/
Vespe
rtino
2014 | --- 4
1/2
2015 | Boa 2020.1 | Matuti | 30 37 2015 12 2
2 Vista no/
Vespe
rtino
2017 | Boa 2021.2 | Matuti | 30 30 2015 1 1
1 Vista no/
vesper
tino
2018 | Boa 2022.2 | Matuti | 30 30 2015 17 1
1 Vista no/
vesper
tino
2019 | Boa 2023.2 | Matuti | 30 30 2015 4 1
2 Vista no/
vesper
tino

* O numero de alunos matriculados foi calculado a partir da média de alunos matriculados nas

disciplinas ofertadas no primeiro semestre do curso




